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ABSTRAK 
SISKA DWI RATNAWATI (14.12.2.1.158). EVALUASI PELAKSANAAN 
BIMBINGAN ACTIVITY OF DAILY LIVING (ADL) PENERIMA MANFAAT 
(PM) DI BALAI BESAR REHABILITASI SOSIAL BINA DAKSA (BBRSBD) 
PROF. DR. SOEHARSO SURAKARTA. Skripsi, Jurusan Bimbingan 
Konseling Islam, Fakultas Ushuluddin dan Dakwah, Institut Agama Islam 
Negeri Surakarta, 2019. 
Penerima manfaat penyandang tunadaksa yang mengalami kesulitan dalam 
melakukan aktivitas kegiatan sehari-hari atau sering disebut dengan activity of 
daily living sehingga BBRSBD memberikan pelayanan yang berupa bimbingan 
activity of daily living bagi penerima manfaat yang dirasa  kurang mampu dalam 
melakukan aktivitas kegiatan sehari-harinya. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengevaluasi kegiatan bimbingan activity of daily living  penerima manfaat di 
BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Penelitian ini menggunakan penelitian kualitatif dengan jenis penelitian 
evaluasi dengan menggunakan model evaluasi CIPP dari Stufflebam dkk yang 
meliputi : evaluasi konteks, evaluasi input, evaluasi proses, dan evaluasi produk. 
Subjek dalam penelitian  ini adalah Pekerja Sosial, Kepala Asrama Putra/Putri dan 
penerima manfaat di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. Teknik 
pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan observasi, wawancara dan 
dokumentasi. Penelitian menggunakan trianggulasi sumber untuk menguji teknik 
keabsahan data. 
Hasil penelitian menjelaskan bahwa evaluasi pelaksanaan bimbingan 
activity of daily living meliputi: 1) context yang terdiri dari tujuan bimbingan dan 
konteks pelayanan belum baik karena berdasarkan tujuan tersebut dari 50 
penerima manfaat yang mengikuti bimbingan activity of daily living ada 20% 
penerima manfaat yang belum bisa mandiri. 2) input yang terdiri dari variabel 
klien belum terpenuhi, pada variabel pembimbing kurang professional dalam 
bidangnya, kurangnya tenaga pekerja sosial (pembimbing) yang berpengalaman 
dalam melatih dan menyampaikan materi ADL. Layanan bimbingan penerima 
manfaat kurang bagus, sarana dan prasarana cukup memadai, meskipun masih 
terdapat beberapa kekurangan dari beberapa aspek yang diamati. 3) process yaitu 
strategi pelaksanaan bimbingan berupa metode pendekatan yang digunakan dalam 
meningkatkan kemampuan activity of daily living PM masuk dalam kurang baik 
dilihat dari penjadwalan waktu dan pelaksanaan metode pendekatan yang 
digunakan kurang efektif. 4) product yaitu dampak yang ditimbulkan dari layanan 
bimbingan adalah adanya perubahan dalam peningkatan kemampuan activity of 
daily living.  
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BAB I 
PNDAHULUAN 
A. Latar Belakang 
Mausia adalah salah satu makhluk ciptaan Allah yang memiliki 
peranan penting dalam kehidupan di muka bumi. Manusia juga dipandang 
sebagaai makhluk yang paling tinggi derajatnya dibandingkan makhluk Allah, 
bahkan Allah menyuruh para malaikat untuk bersujud kepada Adam 
alaihissalam. Akan tetapi manusia adalah insan biasa yang banyak 
kekurangan dan kelebihannya. Tuhan menciptakan manusia dengan sebaik-
baiknya sebagai ciptaan-Nya.  
Pada hakikatnya semua manusia itu sama derajatnya, tidak ada yang 
membedakan antara manusia satu dengan lainnya. Begitu pula dengan 
manusia yang mempunyai fisik yang tidak sempurna atau keterbatasan fisik. 
Orang dengan keterbatasan fisik disebut juga dengan disabilitas, terdapat 
beberapa jenis disabilitas diantaranya (Reefani, 2013) : Disabilitas mental, 
terdiri dari : mental tinggi, mental rendah dan berkesulitan belajar spesifik. 
Disabilitas fisik, terdiri dari : tuna daksa, tuna netra, tuna rungu, tuna wicara, 
dll. Dan disabilitas ganda (Tunaganda) merupakan penderita cacat fisik dan 
mental. 
Dari jenis disabilitas diatas, salah satunya adalah tunadaksa (cacat 
tubuh).  mendefinisikan tunadaksa sebagai penyandang bentuk kelainan atau 
kecacatan pada sistem otot, tulang, dan persendian yang dapat mengakibatkan 
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gangguan koordinasi, komunikasi, adaptasi, mobilisasi, dan gangguan 
perkembangan (Astati, 2010). Soemantri (dalam Septian, 2012) menambahkan 
bahwa tunadaksa disebabkan karena keadaan rusak/terganggu sebagai akibat 
gangguan bentuk atau hambatan pada tulang, otot, dan sendi dalam fungsinya 
yang normal. 
Tingkat gangguan pada tunadaksa sendiri dapat dikategorikan menjadi 
tiga, yaitu ringan, sedang, dan berat. Kategori ringan adalah seseorang yang 
memiliki keterbatasan dalam melakukan aktivitas fisik namun dapat 
ditingkatkan melalui terapi. Kategori sedang yaitu seseorang yang memiliki 
keterbatasan secara motorik dan mengalami gangguan koordinasi sensorik, 
sedangkan kategori berat adalah mereka yang memiliki keterbatasan penuh 
dalam melakukan aktivitas fisik dan tidak mampu mengontrol gerakan fisik 
(Septian, 2012). Kondisi rusak atau terganggunya fungsi normal anggota 
tubuh ini bisa disebabkan oleh dua faktor, yaitu faktor bawaan lahir atau 
sakit/kecelakaan. Kecacatan (Disabilitas) bagi sebagian orang merupakan 
suatu masalah yang berat serta menghambat aktivitas kesehariannya.  
Ditinjau dari aspek psikologis seorang disabilitas tunadaksa cenderung 
merasa apatis, malu, rendah diri, sensitif dan terkadang muncul sikap egois 
terhadap lingkungannya. Keadaan seperti ini mempengaruhi kemampuan 
dalam hal sosialisasi dan interaksi sosial terhadap lingkungan sekitarnya 
dalam kegiatan sehari-hari. Masalah-masalah tersebut dapat diatasi dengan 
memberikan kesempatan pada penyandang disabilitas daksa untuk mandiri 
dan berlatih menolong dirinya sendiri. Kemandirian merupakan kemampuan 
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yang harus dimiliki penyandang disabilitas daksa. Kemandirian yang 
dimaksud berhubungan dengan kemampuan menolong diri, mampu 
melakukan sendiri dengan mengurangi ketergantungan dan bantuan orang lain. 
Ketergantuan orang lain disebabkan karena konsep orang tua dalam mendidik 
anaknya, menganggap mereka remeh dan faktor lingkungan sekitar 
mengkasihani mereka.  
Keterampilan aktivitas sehari-hari, ada beberapa istilah yang 
digunakan diantaranya Activities of daily living (ADL), Self-care (Merawat 
Diri), Self-help (Membantu Diri) dan Personal management (Depsos RI, 
2003). Activity of daily living, merupakan aktivitas yang penting bagi 
perawatan diri sendiri (Yuli Triwahyu, 2009: 10). Menurut (Tamsik Udin dan 
Tejaningsih 1988) ADL (Activity DailyLiving) adalah singkatan dari The 
Activity Of Daily Living yang artinya aktivitas atau kegiatan atau keterampilan 
dalam kehidupan sehari-hari. ADL merupakan suatau upaya sadar melalui 
tahap-tahap persiapan, pembinaan, penyempurnaan, penyaluran kepada suatu 
yang bermamfaat kelak dalam kehidupan yang praktis.  
Salah satu instansi pemerintah yang menangani dan melakukan 
rehabilitasi terhadap penyandang tunadaksa adalah Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
adalah unit pelaksanaan teknis di bidang rehabilitasi sosial bina daksa di 
lingkungan Kementrian Sosial Republik Indonesia yang berada dibawah dan 
bertanggung jawab langsung kepada Direktur Jenderal Pelayanan dan 
16 
 
Rehabilitasi Sosial. Tugas pokok Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta adalah melaksanakan pelayanan, 
penyaluran, dan bimbingan lanjut bagi penyandang tunadaksa agar mampu 
berperan dalam kehidupan bermasyarakat, rujukan nasional, pengkajian dan 
penyiapan standar pelayanan, pemberian informasi serta koordinasi dengan 
instansi terkait sesuai dengan peraturan perundang-undangan yang berlaku.  
Lembaga rehabilitasi ini menampung para penyandang tunadaksa pada 
usia produktif dari berbagai daerah di Indonesia. Penerima manfaat (PM) 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta tahun 2017/2018 berjumlah 155 orang berkisar usia 17-35 tahun. 
Para penerima manfaat (PM) tunadaksa berasal dari daerah di Indonesia. 
Selama kurang lebih satu tahun penerima manfaat (PM) tinggal di asrama. 
Selain penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) terdapat Pekerja sosial yang berperan sebagai wali atau orang tua 
asuh bagi penerima manfaat (PM). Pekerja sosial berjumlah 12 orang yang 
mana setiap peksos mengampu 10 anak / PM. 
Para penyandang tunadaksa kemudian mendapatkan pelatihan selama 
kurang lebih satu tahun untuk mengasah dan mengembangkan keterampilan di 
rehabilitasi ini, diantaranya: menjahit, komputer, handycraft, bordir, mesin 
otomotif, mesin bubut, percetakan, salon, tata boga, pertukangan, dan 
fotografi. Setiap kegiatan keterampilan di pandu oleh seorang instruktur yang 
membimbing mereka pada saat kegiatan. Beragam jenis kecacatan yang 
dialami oleh para penyandang tunadaksa di Balai Besar Rehabilitasi Sosial 
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Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta mulai dari yang sedang 
sampai yang berat, ada yang bisa jalan sempurna tapi ada juga yang memakai 
kursi roda. Demi meningkatkan kemampuan activity of daily living 
penyandang tunadaksa maka diperlukan bimbingan ADL. Bimbingan 
merupakan bantuan atau pertolongan yang diberikan kepada individu atau 
sekumpulan individu untuk menghindari atau mengatasi kesulitan-kesulitan di 
dalam kehidupannya sehingga individu atau sekumpulan individu itu dapat 
mencapai kesejahteraan hidupnya (Walgito, 2010). Bimbingan activity of daily 
living yang diberikan kepada penerima manfaat tunadaksa  di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
dilaksanakan oleh masing – masing pekerja sosial setiap  seminggu sekali dan 
bersifat wajid karena setiap individu memiliki masalah yang berbeda, setiap 
individu membutuhkan perhatian khusus agar penerima manfaat lebih mandiri 
dalam melakukan kegiatan sehari-hari dan tidak bergantung kepada orang lain 
meskipun memiliki keterbatasan fisik yang mereka miliki. 
Evaluasi sendiri adalah pengidentifikasian keberhasilan atau kagagalan 
suatu rencana kegiatan atau program, sehingga evaluasi berusaha 
mengidentifikasikan mengenai apa yang sebenarnya terjadi pada pelaksanaan 
atau penerapan suatu program. Evaluasi memiliki tujuan diantaranya yakni :  
1. Memberikan masukan bagi perencanaan program.  
2. Menyajikan masukan bagi pengambil keputusan yang berkaitan dengan 
tindak lanjut perluasan dan penghentian program.  
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3. Memberikan masukan bagi pengambilan keputusan tentang yang 
memodifikasi atau perbaikan program.  
4. Memberikan masukan yang berkaitan dengan faktor pendukung dan 
penghambat program. Memberikan masukan untuk kegiatan motivasi dan 
pembinaan (pengawasan, supervise dan monitoring) bagi penyelenggara, 
pengelola dan pelaksanaan program.  
Disini penulis memfokuskan penelitiannya mengenai kemampuan 
activity of daily living (ADL) penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. Dari pemeparan 
di atas, peneliti mencoba untuk mengetahui dan mengkaji tentang pelaksanan 
bimbingan activity of daily living yang dilakukan oleh BBRSBD dalam 
menangani ADL penerima manfaat untuk dijadikan eevaluasi. Oleh karena itu, 
disini penulis mengambil penelitian skripsi yang berjudul “Evaluasi 
Pelaksanaan Bimbingan Activity of Daily Living (ADL) penerima manfaat di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta. 
B. Identifikasi Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah di atas, maka dapat 
diidentifikasikan masalah sebagai berikut: 
1. Masih ada beberapa penerima manfaat (PM) di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta yang malas 
dalam melakukan kegiatan sehari-harinya sendiri 
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2. Keterbatasan fisik yang dialaminya menyebabkan mereka kesulitan dalam 
melakukan aktivitas sehari-harinya. 
3. Penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Soaial (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta membutuhkan bimbingan agar mampu melakukan 
activity daily living secara mandiri. 
C. Pembatasan Masalah 
Pembatasan masalah ini fokus masalah menjadi semakin jelas, 
sehingga rumusan masalahnya dapat dibuat dengan jelas pula. Dalam hal ini, 
masalah yang akan diteliti adalah evaluasi pelaksanaan bimbingan activity 
daily living (ADL) penerima manfaat (PM) di Balai Besar Rehabilitasi Sosial 
Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
D. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang di atas, permasalahan yang akan diteliti 
adalah: Bagaimana hasil evaluasi  pelaksanaan bimbingan activity daily living 
(ADL) penerima manfaat (PM) di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta ? 
E. Tujuan Penelitian 
Untuk mendiskripsikan hasil evaluasi pelaksanaan bimbingan activity 
daily living (ADL) penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
F. Manfaat Penelitian 
Adapun manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah sebagai 
berikut: 
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1. Manfaat Teoritis  
a. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan yang berarti 
bagi ilmu pengetahuan khususnya dalam bidang Bimbingan dan 
Konseling.  
b. Penilitian ini juga diharapkan dapat menjadi bahan perbandingan atau 
referensi untuk penelitian lain yang memiliki substansi yang hampir 
serupa.  
2. Manfaat Praktis  
Secara praktis, hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat 
dalam memberikan informasi sebagai bahan tinjauan dalam ilmu 
psikologis dan bimbingan konseling. Dan diharapkan hasil penelitian 
ini dapat dijadikan referensi Jurusan Bimbingan dan Konseling Islam 
pada Fakultas Ilmu Dakwah Institut Agama Islam Negeri Surakarta 
dalam pengembangan keilmuan. Serta untuk mengetahui secara pasti 
apa saja layanan bimbingan activity of daily living penerima manfaat 
sehingga dapat diketahui kendala serta apa saja yang harus 
ditingkatkan sebagai bahan evaluasi kedepan, agar dapat meningkatkan 
pelayanan. 
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BAB II 
LANDASAN TEORI 
A. Kajian Teori 
1. Evaluasi  
a. Definisi Evaluasi 
Menurut Suherman (2011), Stufflebeam (1971) mengemukakan 
bahwa evaluasi adalah suatu proses mengupayakan data dan informasi 
yang berguna untuk mengambil satu keputusan. Sedangkan menurut 
Gibson dan Mitchell (1981) peoses evaluasi merupakan untuk 
mencoba menyesuaikan data objektif dari awal hingga akhir 
pelaksanaan program sebagai dasar penilaian terhadap suatu tujuan 
program.  
Maka, evaluasi program adalah suatu proses sistematis dalam 
mengumpulkan data dan kegiatan analisis untuk menentukan nilai dari 
suatu program dalam membantu pengelolaan, perencanaan program, 
latihan staf dan peningkatannya, sehingga diperoleh pertimbangan 
yang sebaik-baiknya tentang usaha, efektifitas, dan efiensi suatu 
program. (Suherman, 2011) 
b. Tujuan Evaluasi 
1) Untuk mengetahui taraf kemajuan program bimbingan dan 
konseling, atau perkembangan orang-orang yang telah dilayani 
melalui program tersebut. 
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2) Mengetahui tingkat efektivitas dan efiensi strategi pelaksanaan 
program bimbingan dan konseling yang telah di laksanakan dalam 
jangka waktu tertentu. 
Dan untuk mencapai  dua tujuan tersebut maka perlu: 
a) Meneliti secara periodik hasil pelaksanaan bimbingan 
b) Mengetahui jenis layanan bimbingan yang sudah atau yang belum 
dilaksanakan atau perlu dievaluasi 
c) Mengetahui tingkat efektivitas metode / strategi layanan yang 
dilaksanakan 
d) Mengetahui sejauh mana keterlibatan semua pihak dalam 
menunjang keberhasilan program 
e) Memperoleh pegangan yang kuat dalam mempublikasikan peran 
bimbingan dalam masyarakat 
f) Mengetahui sumbangan program bimbingan dalam mencapai 
tujuan institusional. (Suherman, 2011) 
c. Fungsi Evaluasi 
1) Memberi informasi atau data kepada pembuat keputusan  
2) Mengukur pelaksanaan program 
3) Meningkatkan kualitas pelaksanaan program dengan acuan / dasar 
agar bimbingan berjalan efektif dan efisien 
4) Meningkatkan pemahaman akan faktor-faktor yang mempengaruhi 
pelaksanaan bimbingan 
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5) Menumbuhkan serta meningkaatjan partisipasi dalam pembuatan 
keputusan 
6) Memberikan tanggapan atau umpan balik terhadap peran atau 
tanggungjawab personal dalam pelaksanaan bimbingan 
7) Meningkatkan pemahaman setiap personel dalam mengembangkan 
kemampuannya yang professional (Suherman, 2011) 
d. Prosedur Evaluasi 
Prosedur evaluasi meliputi beberapa serangkaian kegiatan: 
1) Identifiksdi tujuan yang akan dicapai, yakni selama melakukan 
evaluasi tetap mengacu pada tujuan yang telah ditetapkan 
2) Pengembangan rencana evaluasi, memiliki komponen sebagai 
berikut: 
 Data atau  informasi yang dibutuhkan 
 Alat pengumpulan data yang digunakan 
 Sumber data atau informasi yang dapat dihubungi 
 Personel pelaksana 
 Waktu pelaksana 
 Kriteria penilaian 
 Bagaimana pelaporan dan pada siapa laporan itu dissampaikan 
3) Pelaksanaan evaluasi, yakni memperhatikan faktor-faktor yang 
telah direncanakan sehingga terjadi interaksi antara faktor yang 
satu denga lainnya dan adapat membantu pencapaian tujuan yang 
telah ditetapkan. 
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4) Pelaporan dan pemanfaatan hasil evaluasi dan pemanfaatan hasil 
evaluasi, hasil evaluasi yang baik adalah yang dapat memberikan 
sumbangan pertimbangan dalam membuat kebijakan dan 
keputusan selanjutnya (Suherman, 2011) 
Stuffleben (1971) mengemukakan bahwa evaluasi terhadap suatu 
program hendaknya diarahkan pada: 
1) Pendekatan konteks, penekanan pada penilaian terhadap 
pengumpulan informasi atau data yang berhubungan dengan suatu 
program secara keseluruhan, seperti gambaran mengenai 
lingkungan serta komponen-komponen lain dalam suatu program, 
termasuk tujuan program hasil yang diharapkan, kriteria 
keberhasilan dan masukan-masukan lain yang direncanakan yang 
menjadi tahapan awal dari kegiatan evaluasi (Suherman, 2011) 
Dalam hal ini Suharsimi Arikunto (Arikunto, 2009) memberikan 
contoh pengajuan pertanyaan evaluasi konteks sebagai berikut: 
a) Kebutuhan apa saja yang belum terpenuhi oleh program? 
b) Tujuan apa yang belum tercapai oleh program? 
c) Apakah konteks program sudah sesuai dengan tujuan program? 
2) Pendekatan input, diarahkan pada masukan-masukan yang 
direncanakan dalam mencapai tujuan dan keberhasilan suatu 
program, biaya yang dibutuhkan, kualitas dan kuantitas tenaga 
personel, fasilitas yang dibuhkan dan waktu yang disediakan untuk 
mencapai tujuan yang sebelumnya telah ditetapkan serta 
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bagaimana interaksi berbagai komponen dalam meningkatkan 
efektivitas dan efissiensi program. Langkah ibi peneliti akan 
memperoleh gambaran mengenai komponen masukan apa yang 
direncanakan dan bagaimana komponen itu diberdayakan 
(Suherman, 2011). Pertanyaan yang dapat dijadikan dalam tahap 
evaluasi ini adalah: 
a) Apakah program bimbingan activity of daily living yang 
diberikan kepada klien berdampak jelas pada kemandiriannya? 
b) Berapa klien yang menerima program bimbingan activity of 
daily living? 
c) Apakah sarana dan prasarana sudah cukup memadai seperti 
yang dibutuhkan? 
d) Sejauh mana kualifikasi yang dimiliki oleh pembimbing dalam 
memberikan bimbingan? 
3) Pendekatan proses, diarahkan pada pengumpulan data atau 
informasi mengenai interaksi komponen-komponen  masukan 
dalam suatu program. Kadang ada komponen yang masuk sangat 
lengkap baik dalam segi jumlah maupun urutan, namun apabila 
komponen itu tidak ada jalinan suatu ineteraksi untuk mencapai 
tujuannya maka tujuan yang telah ditetapkan ssebelumnya banyak 
bergantung pada proses pengelolaan komponen masuka 
(Suherman, 2011). Contoh pertanyaan yang dapat diajukan adalah: 
a) Apa yang dilakukan dalam bimbingan ADL? 
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b) Sejauhmana bimbingan activity of daily living  dilakukan? 
c) Hambatan apa saja yang dihadapi dalam pelaksanaan 
bimbingan activity of daily living? 
d) Siapakah penanggung jawab program? 
e) Kapan pelaksanaan selesai? 
4) Pelaksanaan produk, efektivitas suatu program dapat diketahui 
apabila pengawas atau penilai dapat menghimpun/ mengumpulkan 
data atau informasi mengenai pengaruh suatu program. Sehingga 
dapat diartikan bahwa hasil suatu program ditetakankan pada 
penelaahan terhadap pengaruh kegiatan layanan yang telah 
dilaksanakan dan realisasi dari tujuan yang telah ditetapkan 
(Suherman, 2011) dalam tahap ini pertanyaan yang dapat diajukan 
sebagai berikut: 
a) Apakah tujuan-tujuan yang telah ditetapkan sudah tercapai? 
b) Apakah dampak jangka panjang yang diterima setelah 
penerima manfaat menerima bimbingan? 
c) Apakah tujuan program bimbingan activity of daily living telah 
sesuai dengan yang diharapkan? 
d) Apakah program bimbingan activity of daily living memberikan 
perubahan kepada penerimanya? 
Maka, penilaian program sekurang-kurangnya mencakup hal berikut: 
a) Tujuan dari keberhasilan yang diharapkan 
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b) Program bimbingan yang menyangkut rumusan program, jenis 
kegiatan, tenaga atau personil dan fasilitas lainnya. 
c) Proses pelaksanaan komponen-komponen yang telah direncanakan 
dalam program 
d) Hasil (produk) yang telah dicapai melalui kegiatan tersebut 
menyangkut kemandirian penerima manfaat dalam melakukan 
aktivitas kegiatan sehari-hari tanpa bergantung kepada orang lain 
(Suherman, 2011) 
Dalam hubungan dengan kriteria keberhasilan yang digunakan 
untuk suatu program evaluasi yakni seperti yang dikemukakan oleh 
Feursetein bahwa ada beberapa indicator yang perlu dipertimbangkan. 
Ada sembilan indikator yang paling sering digunakan dalam 
mengevaluasi sebuah kegiatan, sebagai berikut: 
a) Indikator kesediaan, dalam indikator ini melihat apakah unsur yang 
seharusnya ada dalam suatu proses itu benar adanya. 
b) Indikator relevansi, indikator ini menunjukkan seberapa relevan 
sesuatu yang ditawarkan tersebut disbanding dengan apa yang 
sudah dimiliki 
c) Indikator terjangkau, indikator ini melihat seberapa banyak suatu 
layanan yang sudah disediakan oleh pihak yang membutuhkan 
d) Indikator pemanfaatan, indikator ini melihat seberapa banyak suatu 
laayanan yang sudah disediakan oleh pihak pemberi layanan, 
dipergunakan atau dimanfaatkan oleh kelompok sasaran. 
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e) Indikator cakupan, indikator ini menunjukkan standar kualita dari 
layanan yang disampaikan ke kelompok sasaran 
f) Indikator upaya, yakni indikator yang menggambarkan berapa 
banyak upaya yang sudah “ditanamkan” dalam rangka mencapai 
tujuan yang sudah ditetapkan. 
g) Indikator efiensi, indikator yang menunjukkan apakah sumber daya 
dan aktivitas yang dilaksanakan guna mencapai tujuan agar 
dimanfaatkan secara efiensi serta tidak memboroskan sumber daya 
yang ada dalam upaya mencapai tujuan. 
h) Indikator dampak yakni indikator yang memperlihatkan apakah 
suatu yang dilakukan benar-benar memberikan perubahan di 
masyarakat. (Adi, 2001) 
2. Bimbingan 
a. Pengertian Bimbingan 
Secara etimologi bimbingan berasal dari kata “guidance” berasal 
dari kata “to guidance” yang berarti “menunjukkan, membimbing, 
menuntun, ataupun membantu”. Sesuai istilah tersebut dapat diartikan 
sebagaai suatu bantuan atau tuntunan. Hallen A. berpendapat 
bahwa bimbingan adalah Proses pemberian bantuan yang terus 
menerus dari seorang pembimbing yang telah dipersiapkan kepada 
individu yang membutuhkannya dalam rangka mengembangkan 
seluruh potensi yang dimilikinya secara optimal dengan menggunakan 
berbagai macam media dan teknik bimbingan dalam suasana asuhan 
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yang normatif agar tercapai kemandirian sehingga individu dapat 
bermanfaat baik bagi dirinya sendiri maupun bagi lingkungannya 
(Hellen, 2002). 
Menurut Prayitno dan Amti (2004) bimbingan adalah proses 
pemberian bantuan yang dilakukan oleh orang yang ahli kepada 
seseorang atau beberapa orang individu, baik anak-anak, remaja 
maupun dewasa, agar orang yang dibimbing dapat mengembangkan 
kemampuan dirinya sendiri dan mandiri dengan memanfaatkan 
kekuatan individu dan sarana yang ada dan dapat dikembangkan 
berdasarkan norma-norma yang berlaku. 
Yusuf & Juntika (2006) menyatakan bahwa pengertian bimbingan 
yaitu merupakan suatu proses yang berkesinambungan, bukan kegiatan 
yang seketika atau kebetulan. Yang merupakan serangkaian tahapan 
kegiatan yang sistematis dan berencana yang terarah kepada 
pencapaian tujuan. Proses bimbingan dapat digunakan dalam berbagai 
hal baik diri sendiri maupun masyarakat luas, bimbingan juga dapat 
diberikan kepada semua orang baik wanita maupun pria, bagi semua 
usia dan kalangan dalam mengembangkan arah atau pandangan 
hidupnya. Sehingga individu yang mendapatkan bimbingan dapat 
tumbuh kemandirian pada dirinya. 
Sedangkan menurut Walgito (2010) bahwa bimbingan merupakan 
bantuan atau pertolongan yang diberikan kepada individu atau 
sekumpulan individu untuk menghindari atau mengatasi kesulitan-
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kesulitan di dalam kehidupannya sehingga individu atau sekumpulan 
individu itu dapat mencapai kesejahteraan hidupnya. 
b. Tujuan dan Fungsi Bimbingan 
Prayitno & Amti, (2004) mengatakan bahwa tujuan umum 
bimbingan adalah untuk membantu individu memperkembangkan diri 
secara optimal sesuai dengan tahap perkembangan dan predisposisi 
yang dimiliki (seperti kemampuan dasar dan bakatnya), berbagai latar 
belakang yang ada (seperti latar belakang keluarga, pendidikan, status 
sosial ekonomi), serta sesuai dengan tuntutan posisi lingkungannya.  
Tujuan pemberian bimbingan adalah perkembangan optimal, 
yaitu perkembangan yang sesuai dengan potensi dan sistem nilai 
tentang kehidupan yang baik dan benar. Perkembangan optimal 
bukanlah semata-mata pencapaian tingkat kemampuan intelektual yang 
tinggi, yang ditandai dengan penguasaan pengetahuan dan 
keterampilan, melaikan suatu kondisi dinamik, dimana individu (1) 
mampu mengenal dan memahami diri; (2) berani menerima kenyataan 
diri secara obyektif; (3) mengarahkan diri sesuai dengan kemampuan, 
kesempatan, dan sistem nilai; (4) melakukan pilihan dan mengambil 
keputusan atas tanggung jawab sendiri. Dikatakan sebagai kondisi 
dinamik, karena kemampuan yang disebutkan diatas akan berkembang 
terus dan hal ini terjadi karena individu berada di dalam lingkungan 
yang terus berubah dan berkembang (Yusuf dan Juntika, 2006). 
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Dapat ditarik kesimpulan bahwa tujuan dari bimbingan adalah 
membantu individu agar mereka memiliki kompetensi untuk 
mengembangkan kreatifitas yang di miliki seoptimal mungkin untuk 
mencapai harapan yang di inginkan selama hidupnya, perkembangan 
optimal, yaitu perkembangan yang sesuai dengan potensi dan sistem 
nilai tentang kehidupan yang baik dan benar. 
Menurut Prayitno & Amti (2009) fungsi bimbingan yaitu : 
1) Fungsi pemahaman, pemahaman tentang diri klien pemahaman 
tentang masalah klien, pemahaman tentang lingkungan yang 
lebih luas. 
2) Fungsi pencegahan, untuk menyingkirkan berbagai hambatan 
yang dapat menghalangi perkembangan individu. 
3) Fungsi pengentasan, proses pengentasan masalah yang dialami 
klien. 
4) Fungsi pemeliharaan dan pengembangan, ini berfungsi untuk 
memelihara dan mengembangkan tujuan umum dari seluruh 
upaya pelayanan pemulihan klien.  
Sedangkan menurut Yusuf dan Juntika (2006) fungsi bimbingan 
ada tujuh unsur yaitu:  
1) Pemahaman, yaitu membantu pesrta didik agar memiliki 
pemahaman terhadap dirinya (potensinya) dan lingkunganya 
(pendidikan, pekerjaan, dan norma agama). Berdasarkan 
pemahaman ini, individu diharapkan mampu mengembangkan 
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potensi dirinya secara optimal, dan menyesuaikan dirinya 
dengan lingkungan secara dinamis dan kontrukstif. 
2) Preventif, yaitu upaya pembimbing (konselor) untuk senantiasa 
mengantisipasi berbagai masalah yang mungkin terjadi dan 
berupaya untuk mencegahnya, supaya tidak dialami oleh peserta 
didik. Melalui fungsi ini, pembimbing (konselor) memberikan 
bimbingan kepada siswa (klien) tentang cara menghindarkan 
diri dari perbuatan atau kegiatan yang membahayakan dirinya.  
3) Pengembangan, yaitu pembimbing (konselor) senantiasa 
berupaya untuk menciptakan lingkungan belajar yang kondusif, 
yang memfasilitasi siswa (klien). 
4) Perbaikan (penyembuhan), yaitu fungsi bimbingan yang bersifat 
kuratif. Fungsi ini berkaitan erat dengan upaya pemberian 
bantuan kepada siswa yang telah mengalami masalah, baik 
menyangkut aspek pribadi, sosial, belajar maupun karir. 
5) Penyaluran, yaitu fungsi bimbingan untuk membantu individu 
memilih kegiatan tambahan, jurusan atau program studi, dan 
memantapkan penguasaan karir yang sesuai dengan minat, 
bakat, keahlian dan ciri-ciri kepribadian lainnya. 
6) Adaptasi, yaitu fungsi membantu para pelaksana pendidikan 
khususnya konselor, guru atau dosen untuk mengadaptasikan 
program pendidikan terhadap latar belakang pendidikan, minat, 
kemampuan, dan kebutuhan individu. 
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7) Penyesuaian, yaitu fungsi bimbingan dalam membantu individu 
agar dapat menyesuaikan diri secara dinamis dan konstruktif 
terhadap program pendidikan, peraturan sekolah, atau norma 
agama. 
Dari penjelasan diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa fungsi 
bimbingan adalah sebagai pemahaman untuk diri sendiri maupun 
kelompok, juga sebagai perbaikan bagi penyandang tunanetra 
sangatlah penting karena bimbingan dapat membantu mengatasi 
kesulitan untuk melakukan segala sesuatu dengan keterbatasan yang 
dimilikinya. 
c. Ruang Lingkup Bimbingan 
Menurut Depnas (2004) bidang bimbingan mencakup seluruh 
upaya bantuan yang meliputi:  
a. Bimbingan pribadi 
Pelayanan dalam bidang bimbingan pribadi bertujuan 
membantu peserta didik menemukan dan mengembangkan pribadi 
yang beriman dan bertaqwa kepada Tuhan Yang Maha Esa, mantap 
dan mandiri serta sehat jasmani dan rohani. 
b. Bimbingan sosial 
Pelayanan dalam bidang bimbingan sosial bertujuan membantu 
peserta didik mengenal dan berhubungan dengan lingkungan sosial 
yang dilandasi budi pekerti luhur, tanggung jawab kemasyarakatan 
dan kenegaraan. 
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c. Bimbingan belajar 
Pelayanan bidang bimbingan belajar bertujuan untuk 
membantu peserta didik mengenal, menumbuhkan dan 
mengembangkan diri, sikap dan kebiasaan belajar yang baik untuk 
menguasai pengetahuan dan keterampilan, serta menyiapkan 
melanjutkan pendidikan yang lebih tinggi. 
d. Bimbingan karier 
Pelayanan bidang bimbingan karir bertujuan membantu peserta 
didik mengenal dan mengembangkan potensi diri melalui 
penguasaan pengetahuan dan keterampilan, memahami lingkungan 
pendidikan dan sektor pekerjaan sebagai lingkungan yang efektif 
serta mengembangkan nilai-nilai dan sikap yang positif untuk 
mempersiapkan diri berperan serta dalam kehidupan masyarakat. 
Jadi dapat disimpulkan bahwa bidang bimbingan merupakan bantuan 
yang meliputi bidang bimbingan pribadi, sosial, belajar dan bimbingan 
karier. Yang bertujuan agar peserta didik atau klien mengenal, 
menemukan dan mengembangkan pribadi yang beriman dan bertaqwa 
kapada Tuhan Yang Maha Esa, dapat memahami diri dalam kaitannya 
dengan lingkungan dan etika pergaulan sosial yang dilandasi budi pekerti 
dan tanggung jawab sosial sehingga mampu beradaptasi dan 
bersosialisasi dengan masyarakat. Dengan bimbingan karier, klien 
diharapkan dapat mengembangkan diri, sikap dan cara belajar yang baik 
untuk menguasai pengetahuan dan keterampilan agar dapat mencapai 
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cita-cita kejenjang pendidikan yang lebih tinggi. Dan bimbingan karier 
dapat membantu klien dalam merencanakan dan mengembangkan masa 
depan kariernya. 
3. Activity Daily Living (ADL) 
a. Pengertian Activity Daily Living (ADL)  
Istilah Activity Daily Living (ADL) atau aktivitas kegiatan harian 
yang lebih familiar dalam dunia pendidikan Anak Berkebutuhan 
Khusus (ABK) di kenal dengan istilah “Bina Diri”. Dodo Sudrajat dan 
Lilis Rosida (2003), bina diri yang dimaksud adalah kemampuan 
dalam kehidupan sehari-hari yaitu kegiatan mengurus diri bangun tidur 
sampai tidur kembali seperti kegiatan mengurus diri dan merawat diri. 
Bina Diri mengacu pada suatu kegiatan yang bersifat pribadi, tetapi 
memiliki dampak dan berkaitan dengan human relationship. 
Ditinjau dari arti kata “Bina” berarti membangun proses 
penyempurnaan agar lebih baik, maka Bina Diri adalah usaha 
membangun diri individu baik sebagai individu maupun sebagai 
makhluk sosial melalui pendidikan di keluarga, di sekolah, dan di 
masyarakat sehingga terwujudnya kemandirian dengan 
keterlibatannnya dalam kehidupan sehari-hari secara mamadai (Widati, 
2011) 
Brunner & Suddarth (2002) mengemukakan ADL atau Activity 
Daily Living adalah aktivitas perawatan diri yang harus pasien lakukan 
setiap hari untuk memenuhi kebutuhan dan tuntutan hidup sehari-hari. 
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Activity Daily Livig (ADL) adalah aktivitas yang biasanya 
dilakukan dalam sepanjang hari normal; aktivitas tersebut mencakup, 
ambulasi, makan, berpakaian, mandi, menyikat gigi dan berhias 
dengan tujuan untuk memenuhi/berhubungan dengan perannya sebagai 
pribadi dalam keluarga dan masyarakat. Kondisi yang mengakibatkan 
kebutuhan untuk bantuan dalam Activity Daily Living (ADL) dapat 
bersifat akut, kronis, temporer, permanen atau rehabilitative (Potter 
dan Perry, 2005).  
b. Macam-macam Activity Daily Living (ADL)  
Sugiarto (2005) mengemukakan ada beberapa macam Activity 
Daily Living (ADL), yaitu : 
1. Activity Daily Living (ADL) dasar, sering disebut Activity Daily 
Living (ADL) saja, yaitu keterampilan dasar yang harus dimiliki 
seseorang untuk merawat dirinya meliputi berpakaian, makan & 
minum, toileting, mandi, berhias dan mobilitas. Ada juga yang 
memasukkan kontinensi buang air besar dan buang air kecil dalam 
kategori Activity Daily Living (ADL) dasar ini.  
2. Activity Daily Living (ADL) instrumental, yaitu Activity Daily 
Living (ADL) yang berhubungan dengan penggunaan alat atau 
benda penunjang kehidupan sehari-hari seperti menyiapkan 
makanan, menggunakan telefon, menulis, mengetik, mengelola 
uang kertas. 
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3. Activity Daily Living (ADL) vokasional, yaitu Activity Daily Living 
(ADL) yang berhubungan dengan pekerjaan atau kegiatan sekolah.  
4. Activity Daily Living (ADL) non vokasional, yaitu Activity Daily 
Living (ADL) yang bersifat rekreasional, hobi, dan mengisi waktu 
luang 
c. Ruang Lingkup Kemampuan ADL (Activity Daily Living) 
Tunadaksa 
Ruang lingkup activity of daily living menurut  Maria (2007) 
melingkupi : (a) Membersihkan dan merapihkan diri seperti:mencuci 
tangan  dan  kaki, Menggosok  gigi,  Mandi,  Mencuci  dan  menyisir 
rambut, Toilet training,Merias diri; (b) Berbusana: Berpakaian luar, 
Berpakaian dalam, Berkaus kaki dan bersepatu, Bersandal; (c)  Minum 
dan makan: Minum, Makan. 
Hal ini juga senada dengan pendapat Widya (2005), ruang lingkup 
activity of daily living meliputi :(a) Merawat diri: makan-minum, 
kebersihan badan, menjaga kesehatan, (b) Mengurus diri: berpakaian, 
berhias diri, (c) Menolong diri: menghindar dan mengendalikan diri 
dari bahaya, (d) Berkomunikasi: komunikasi non-verbal, verbal, atau 
tulisan, (e) Bersosialisasi:  pernyataan  diri,  pergaulan  dengan  
anggota  keluarga, teman, dan anggota masyarakat, (f) Penguasaan  
pekerjaan:  pemeliharaan  alat,  penguasaan  keterampilan, mencari  
informasi  pekerjaan,  mengkomunikasikan  hasil  pekerjaan dengan 
orang lain, (g) Pendidikan  seks:  mengenal alat kontrasepsi, 
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membedakan  jenis  kelamin,  menjaga  diri  dan  alat reproduksi, 
menjaga diri dari sentuhan lawan jenis. 
Menurut buku Panduan program khusus Bina diri (2007:2) 
ruang lingkup Bina Diri mencakup komponen kemampuan sebagai 
berikut: 
a) Merawat diri : makan dan minum 
b) Mengurus diri : berpakainan dan berhias 
c) Menolong diri : menjaga keselamatan dan mengatasi bahaya 
d) Berkomunikasi : berkomunikasi lisan, tulisan, isyarat dan gambar. 
e) Adapatasi seperti : adaptasi dengan lingkungan keluarga, sekolah, 
masyarakat dan bermain/ bekerjasama 
B. Penelitian Relevan 
Dari hasil kajian penelitian sebelumnya ditemukan beberapa 
penelitian yang berkaitan dengan masalah yang diteliti, diantaranya:  
1. Penelitian yang dilakukan oleh Marlina 2010 dengan judul Aplikasi 
Model Pembelajaran Role Playying (Bermain Peran) dengan 
Menggunakan Stimulasi Kecerdasan Kinetik untuk Meningkatkan 
Kemampuan Activity Daily Living (ADL) Anak Tunadaksa di SDLB D 
YPAC Surakarta Tahun Ajaran 2009/2010. 
Berdasarkan hasil penelitian dapat diperoleh nilai Z hitung = -2, 
032 dengan probabilitas 0,042 yang berarti Ho ditolak dan Ha yang 
berbunyi “Aplikasi Model Pembelajaran Role Playing (bermain peran) 
dengan menggunakan stimulasi kecerdasan kinestetik untuk 
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meningkatkan kemampuan Activity Daily Living (ADL) Anak 
Tunadaksa di SDLB D YPAC Surakarta Tahun Ajaran 2009/2010 
 0,05). 
Dengan demikian hipotesis yang berbunyi “Aplikasi Model 
Pembelajaran Role Playing (bermain peran) dengan Menggunakan 
Stimulasi Kecerdasan Kinestetik untuk Meningkatkan Kemampuan 
ADL (Activity Daily Living) Anak Tunadaksa SDLB D YPAC, 
2. Penelitian yang dilakukan oleh Dita Anggraini (2016) Fakultas 
Dakwah Jurusan Bimbingan Konseling Islam (BKI) UIN Sunan 
Kalijaga Yogyakarta. dengan judul “Hubungan Pelaksanaan Peran 
Keluarga Dengan Activity of Daily Living (ADL) Pada Anak 
Tunagrahita di SLB-C TPA Kabupaten Jember”.  
Hasil penelitiannya menunjukkan bahwa ada hubungan 
pelaksanaan peran keluarga dengan pemenuhan Activity Daily Living 
(ADL) Pada Anak Tunagrahita di SLB-C TPA Kabupaten Jember. 
Perbandingan pelaksanaan peran keluarga dan pemenuhan activity 
daily of living (ADL) didapatkan bahwa terdapat hubungan antara 
pelaksanaan peran keluarga dan pemenuhan activity daily living (ADL) 
pada anaktunagrahita dengan p value 0,002. Hasil hitung koefisien 
determinasi didapatkan 0.114 berarti 11.4% variabel pelaksanaan peran 
keluarga memilikisumbangan terhadap skor activity daily living dan 
88,6% skor activity daily living ADL dipengaruhi oleh faktor lainnya. 
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3. Penelitian yang dilakukan oleh Dian Ari Widyastuti (2017) Program 
Studi  Bimbingan dan Konseling Universitas Ahamd Dahlan, dengan 
judul: Evaluasi Layanan Bimbingan Kelompok Di Sekolah Menengah 
Pertama Berdasarkan Model Kesenjangan (Discrepancy Model) 
Hasil penelitiannya menunjukkan bahwa hasil evaluasi 
menunjukkan penyelenggaraan layanan bimbingan kelompok di salah 
satu SMP Negeri Di Kabupaten Madiun termasuk dalam kategori 
cukup baik. Disarankan bagi konselor untuk meningkatkan kualitas 
layanan bimbingan kelompok agar dapat membantu perkembangan 
optimal peserta didik. 
4. Penelitian yang dilakukan oleh Siti Nur Azizah (2017) dengan judul 
Evaluasi Program Bimbingan dalam Upaya Mengubah Perilaku Anak 
Jalanan di Panti Pelayanan Sosial Anak Tawangmangu.  
Berdasarkan hasil penelitian menjelaskan bahwa bimbingan yang 
dilaksanakan di Panti Pelayanan Sosial Anak Tawangmangu telah 
memberikan dampak positif dan manfaat bagi perubahan perilaku anak 
jalanan dan dapat hidup mandiri serta memiliki niat untuk kembali ke 
jalanan dan dapat hidup mandiri serta memiliki perilaku normatif dan 
berkarakter. Namun dalam pelaksanaannya, program masih kurang 
maksimal Karena masih ada yang belum tercukupi, baik sarana dan 
fasilitas, maupun tenaga pembimbing. Hal ini memerlukan tinjauan 
kembali dari Kepala Panti Pelayanan Sosial Anak Tawangmangu serta 
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Dinas Sosial Provinsi Jawa Tengah agar program tersebut dapat 
berjalan lebih maksimal dan tercapai tujuan secara optimal. 
C. Kerangka Berfikir 
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activity 
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Kerangka berfikir dalam penelitian evaluasi ini ada empat desain 
yang saling hal-hal yang berkaitan berurutan yaitu pertama evaluasi 
konteks, hal apa yang ingin dievaluasi input, merupakan suatu hal yang 
berkaitan dengan adanya proses atau pelaksanaan, yang dapat digunakan 
sebagai acuan dalam mencari dan menggali data, yang berhubungan 
dengan tujuan dari apa yang diteliti. Setelah itu adanya proses yaitu proses 
pelaksanaan bimbingan activity of daily living yang diteliti dan tyang 
terakhir adalah produk atau hasil yaitu keberhasilan dalam mencapai 
tujuan yang sudah direncanakan.  
  
Konteks  Input Proses Hasil 
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BAB III 
METODELOGI PENELITIAN 
A. Tempat dan Waktu Penelitian 
1. Tempat Penelitian 
Penelitian ini berlokasi di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta yang berlokasi di Jalan Tentara 
Pelajar, Jebres, Kota Surakarta, Jawa Tengah 57126. Peneliti memilih 
tempat tersebut karena peneliti tertarik dengan balai yang menerapkan 
adanya pemberian bimbingan Activity Daily Living (ADL) bagi penerima 
manfaat Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. 
2. Waktu Penelitian 
Penelitian ini dilakukan pada bulan Agustus 2018 – selesai. 
B. Pendekatan Penelitian 
Dalam penelitian ini, peneliti menggunakan bentuk penelitian kualitatif 
karena peneliti tidak memberikan tindakan apapun terhadap obyek penelitian. 
Peneliti hanya mengobservasi, mengumpulkan dan menafsirkan data yang ada 
dilapangan sebagaimana adanya untuk kemudian mengambil kesimpulan. 
Menurut Bogdan dan Taylor (dalam Moleong, 2012), metodologi kualitatif 
merupakan prosedur penelitian yang menghasilkan data deskriptif berupa 
kata-kata tertulis atau lisan dari orang-orang dan perilaku yang diamati.  
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Jenis penelitian ini adalah penelitian evaluasi. Jenis penelitian evaluasi 
adalah penelitian yang bertujuan untuk mengetahui tingkat keberhasilan suatu 
program dan menilai apakah program telah dilakukan sesuai rencana. 
(Moleong, 2007). Jenis penelitian evaluasi digunakan untuk mengetahui 
efektifitas program dan hambatan-hambatan yang terdapat di dalamnya 
melalui serangaian informasi yang diperoleh evaluator yang diharapkan dapat 
membantu para pengambil keputusan untuk menetapkan apakah program akan 
dihentikan, diperbaiki, dimodifikasi, diperluas, atau ditingkatkan. (Sudjana, 
2006). Penelitian ini peneliti ingin mengevaluasi pelaksanaan bimbingan 
activity daily living penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Dalam penelitian ini menggunakan model evaluasi yang dikemukakan 
oleh Daniel Stufflebeam, dkk (1967) yakni dengan model context input 
process product (CIPP) yang menjelaskan mengenai evaluasi terhadap 
konteks, evaluasi terhadap masukan, evaluasi terhadap proses dan evaluasi 
terhadap hasil. (Sudjana,2006) 
C. Subjek Penelitian 
Penelitian kualitatif memposisikan peneliti sebagai instrument 
utamanya, peneliti berusaha untuk memperoleh informasi sebanyak mungkin 
tentang fenomena yang menjadi obyek penelitian agar data yang diperoleh 
menjadi akurat. Dengan ketetapan dan kekayaan data yang diperoleh. Subjek 
penelitian adalah subjek yang dituju untuk diteliti oleh peneliti. Jadi subjek 
44 
 
penelitian itu merupakan sumber informasi yang digali untuk mengungkap 
fakta-fakta dilapangan. (Arikunto,2006)   
Subjek dalam penelitian ini yakni pekerja sosial, kepala asrama putra 
dan putri. Adapun tambahan data dari subjek untuk menambahkan atau 
memperkuat hasil, peneliti mengambil dari bahan perpustakaan. Data yang 
digunakan berasal dari buku-buku, karya ilmiah, hasil penelitian, serta 
dokumen-dokumen yang sesuai dengan penelitian ini. pekerja sosial atau 
pembimbing, serta yang berkaitan dengan pelaksanaan bimbingan ADL, 
kepala asrama puta dan putri dan menjadikan penerima manfaat penyandang 
tuna daksa sebagai informan yang ada di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
D. Teknik Pengumpulan Data 
Beberapa metode pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian 
ini adalah : 
1. Observasi  
Menurut Kartono (1996: 157) observasi adalah studi yang 
disengaja dan sistematis tentang fenomena sosial dan gejala-gejala alam 
dengan jalan pengamatan dan pencatatan. Teknik observasi adalah teknik 
pengambilan data yang sistematis dan teliti dalam mencari jawaban suatu 
masalah yaitu dengan jalan mengamati dan meneliti secara langsung pada 
objek penelitian. Observasi langsung tersebut dilakukan untuk menjaga 
orisinalitas dan akurasi data yang diperoleh di lapangan (Mukhtar, 2007: 
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88). Selain itu, observasi juga merupakan teknik primer dan pelengkap 
dari teknik wawancara dalam mendapatkan informasi. 
2. Wawancara  
Menurut Moleong (2015) wawancara adalah percakapan yang 
dilakukan oleh dua orang pihak yakni pewawancara (yang mengajukan 
pertanyaan) dan yang diwawancarai (yang memberi jawaban atau 
pertanyaan itu). 
Teknik ini dilakukan untuk memperoleh informasi secara langsung 
melalui permintaan keterangan-keterangan kepada pihak pertama yang 
dipandang dapat memberikan keterangan atau jawaban terhadap 
pertanyaan yang diajukan. Mereka yang memberikan jawaban atas 
pertanyaan-pertanyaan yang diajukan ini disebut responden. Kemudian, 
pertanyaan-pertanyaan yang akan diajukan juga sudah tersusun dalam 
daftar (Mukhtar, 2007). 
Metode ini merupakan metode utama dalam pengumpulan data, 
karena mengingat bahwa metode ini sangat dibutuhkan untuk 
mendapatkan informasi yang akurat, sehingga dengan metode ini 
memperoleh informasi yang relevan dengan tujuan penelitian. 
3. Dokumentasi  
Teknik ini dilakukan untuk mendapatkan data dokumen berupa 
gambar, foto, grafik, peta, struktur organisasi, catatan-catatan bersejarah, 
dan sebagainya. (Mukhtar, 2007). Dalam penelitian ini peneliti 
mengumpulkan data dengan mempelajari dokumen, arsip, laporan dan 
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peraturan-peraturan yang ada di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
E. Keabsahan Data 
Agar penelitian terjamin keakuratan data, maka peneliti melakukan 
keabsahan data. Data yang benar akan menghasilkan kesimpulan yang benar, 
begitu juga sebaliknya apabila data salah maka akan menghasilkan penarikan 
kesimpulan yang salah pula. Untuk mendapatkan data yang sahih dan benar 
maka dilakukan trianggulasi. 
Triangulasi sebagai suatu teknik pemeriksaan keabsahan data dengan 
cara memanfaatkan suatu yang lain diluar data itu sendiri, untuk pengecekan 
data atau sebagai pembanding terhadap data tersebut. Menurut Imam 
Gunawan, Denzin membedakan ada empat triangulasi, yaitu:  
1. Triangulasi sumber, menggali kebenaran informasi tertentu melalui 
berbagai sumber yang diperoleh.  
2. Triangulasi metode, usaha mengecek keabsahan data atau mengecek 
keabsahan temuan penelitian.  
3. Triangulasi peneliti, dilakukan dengan memanfaatkan peneliti atau 
oengamat lainnya untuk keperluan pengecekan kembali derajat 
kepercayaan data.  
4. Triangulasi teori, yakni bisa disebut dengan penjelas banding. 
(Gunawan,2014)  
Maka, metode trianggulasi menurut Sugiyono (2013) yaitu teknik 
pengumpulan data yang bersifat menggabungkan dari berbagai teknik 
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pengumpulan data dan sumber data yang telah ada. Peneliti menggunakan 
salah satu model triangulasi yaitu trianggulasi sumber. Dengan menggunakan 
trianggulasi sumber ini, penulis berusaha untuk melakukan pengecekan 
kembali derajat keterpercayaan informasi yang diperoleh melalui crosscek 
atau melakukan assessment kembali kepada sumber yang ahli dan paham 
dengan penelitian yang dilakukan penulis atau dengan dokumentasi-
dokumentasi yang mendukung penelitian. Dengan demikian, trianggulasi 
dengan sumber ini dapat dilakukan dengan cara sebagai berikut: 
1. Membandingkan data hasil observasi dengan hasil wawancara 
2. Membandingkan hasil wawancara dengan isi suatu dokumen yang 
berkaitan 
3. Membandingkan apa yang dikatakan orang tentang situasi penelitian 
dengan apa yang dikatakannya sepanjang waktu. 
F. Teknik Analisis Data 
Model analisis yang peneliti gunakan adalah model analisis Miles dan 
Huberman. Model analisis Miles dan Huberman (Sugiyono, 2013: 246-251) 
adalah proses menganalisis data yang dilakukan pada saat pengumpulan data 
berlangsung dan setelah selesai pengumpulan data dalam periode tertentu. 
Ketika wawancara, peneliti sudah melakukan analisis terhadap jawaban yang 
diwawancarai. Bila jawaban terasa belum memuaskan, maka peneliti akan 
melanjutkan pertanyaan sampai mendapatkan data yang dianggap kredibel. 
Adapun langkah-langkah yang peneliti lakuka dalam analisis data antara lain: 
1. Reduksi Data 
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Peneliti melakukan proses pemilihan, pemusatan dan perhatian 
penyederhanaan, pengabstrakan, dan transformasi data kasar yang muncul 
dari catatan-catatan tertulis di lapangan. Reduksi data dilakukan peneliti 
sebagai suatu tahap analisis di mana peneliti membuang yang tidak perlu 
dan mengorganisasi data sehingga kesimpulan-kesimpulan finalnya dapat 
ditarik dan verifikasi. 
2. Penyajian Data 
Setelah melakukan reduksi data, maka langkah selanjutnya adalah 
melakukan penyajian data. Penyajian data dilakukan untuk menyusun 
kumpulan informasi yang dapat digunakan dalam menarik kesimpulan dan 
pengambilan tindakan. Untuk memudahkan peneliti dalam mengambil 
kesimpulan, maka data yang sudah terkumpul perlu disajikan dalam 
bentuk-bentuk tertentu dengan tujuan untuk menggabungkan informasi 
yang tersusun menjadi bentuk susunan yang padu. Penyajian data 
membantu peneliti untuk memahami dan menginterprestasikan apa yang 
terjadi dan apa yang seharusnya dilakukan dengan berdasar pada teori-
teori yang relevan. 
3. Penarikan Kesimpulan 
Peneliti melakukan penarikan kesimpulan sebagai analisis 
serangkaian pengolahan data yang berupa gejala kasus yang peneliti 
peroleh di lapangan. Hal ini bukanlah akhir dari kegiatan analisis karena 
dalam mengambil kesimpulan-kesimpulan seringkali mengalamai hasil 
yang kabur sehingga memerlukan verifikasi. Verifikasi digunakan karena 
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memiliki fungsi untuk menguatkan kesimpulan. Apabila belum 
memperoleh data yang valid, maka harus melakukan pengulangan analisis 
dari awal sampai diperoleh data yang benar-benar akurat dan hasil akhir 
dari analisis tersebut dapat dipertanggung jawabkan. 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN 
A. Deskripsi Lokasi Penelitian 
1. Sejarah Balai Besar Rehabiltasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta 
Balai Besar Rehabiltasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta yang berada di jalan Tentara Pelajar Jebres Surakarta. 
Berdirinya Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta tidak terlepas dari situasi perang kemerdekaan 
untuk mempertahankan kemerdekaan pada tahun 1945-1950, pada saat 
perang banyak dari para pejuang yang gugur dan menjadi cacat. Kemudian 
pada tahun 1947, mulai dibangun asrama untuk menampung para 
penderita cacat untuk memperoleh pelayanan prothese.  
Kegiatan tersebut terus berkembang dan pada tahun 1948 dibuatlah 
bengkel khusus untuk pembuatan prothese. Pada tahun 1949, mulai ada 
gagasan untuk memberikan keterampilan kerja, bagi para penderita cacat 
sebagai bekal untuk memperoleh pekerjaan. Pada tanggal 28 Agustus 
1951, berdirilah secara resmi balai penderita cacat atau Rehabilitasi 
Centrum (RC) yang pertama di Indonesia.  
Pada tahun 1954, Departemen Sosial RI berdasarkan SK Mensos 
memberi nama Balai Pembangunan Penderita Cacat atau Lembaga 
Rehabilitasi Penderita Cacat (LRPC) dengan tugas menangani pekerjaan 
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dibidang seleksi dan pengasramaan, pendidikan dan latihan kerja, serta 
pelayanan Rehabilitasi Sosial. Berdasarkan Kepres RI Nomor : 022 / TK 
Tahun 1971, tanggal 2 Juni 1971, memberikan penghargaan kepada 
Almarhum Prof. Dr. Soeharso atas jasanya dalam merintis pekerjaan 
Rehabilitasi sehingga nama RC (Rehabilitasi Centrum) menjadi RC 
(Rehabilitasi Centrum) Prof. Dr Soeharso. 
Pada tahun 1976, berubah nama menjadi Lembaga Penelitian 
Rehabilitasi Penderita Cacat Tubuh (LPRPCT) Prof. Dr. Soeharso. Tahun 
1982 berubah menjadi Pusat Rehabilitasi Penderita Cacat Tubuh 
(PRPCT) Prof. Dr. Soeharso. Kemudian pada tahun 1994 berubah 
menjadi Pusat Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (PRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso. Terakhir hingga sekarang, berdasarkan Kemensos RI Nomor : 
55 / HUK / 2003 terhitung dari tanggal 23 Juli 2003 berubah menjadi 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa “Prof. Dr. Soeharso” 
Surakarta.  
2. Visi dan Misi 
a. Visi  
Terwujudnya kemandirian dan kesejahteraan orang dengan 
kecacatan daksa (tubuh) 
b. Misi 
1) Meningkatkan Rehabilitasi Sosial secara profesioanal dan terpadu 
2) Meningkatkan jangkauan pelayanan 
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3) Meningkatkaan dukungan dan partisipasi keluarga, masyarakat, 
instansi terkait maupun stakeholder 
4) Melaksanakan kajian, menyiapkan  standar pelayanan rehabilitasi 
sosial penyandang disabilitas daksa. 
3. Kelembagaan 
a. Kedudukan  
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta adalah Unit Pelaksana Teknis di bidang rehabilitasi 
sosial penyandang disabilitas daksa yang berada dibawah dan 
tanggung jawab langsung kepada Direktur Jeral Rehabilitasi 
Kementrian Sosial RI. 
b. Tugas Pokok 
Berdasarkan pasal 2 Surat Keputusan Menteri Sosial RI Nomor : 
55 / HUK / 2003, tugas pokok Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta yaitu melaksanakan 
pelayanan daan rehabilitasi sosial, resosialisasi, penyaluran dan 
bimbingan lanjut bagi penyandang disabilitas daksa agar mampu 
berperan dalam kehidupan bermasyarakat. Rujukan nasional, 
pengkajian daan penyiapan standar pelayanan, pemberian informasi 
serta koordinasi dengan instansi terkait sesuai dengan peraturan 
perundang-undangan yang berlaku. 
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c. Fungsi 
1) Pelaksanaan penyusunan rencana dan program serta evaluasi dan 
penyusunan laporan 
2) Pelaksanaan registrasi, observasi, identifikasi, penyelenggaraan 
asrama dan pemeliharaan serta penetapan diagnose sosial, 
kecacatan, serta perawatan medis 
3) Pelaksanan bimbingann sosial, mental, keterampilan dan fisik 
4) Pelaksanaan resosialisasi, penyaluran dan bimbingan lanjut 
5) Pemberian informasi dan advokasi 
6) Pengkajian dan pengembangan standar pelayanan dan rehabilitasi 
sosial 
7) Pengelolaan tata usaha 
4. Program Rehabilitasi 
a. Regular 
Pelayanan rehabilitasi sosial bagi penerima manfaat dengan 
kegiatan sebagai berikut : 
1) Motivasi dan diagnosis psikososial : 
a) Assessment 
b) Bimbingan psikososial 
2) Perawatan, pengasuhan, dan perlindungan : 
a) Pemenuhan kebutuhan dasar yaitu akomodasi dan 
pengasramaan 
b) Pemenuhan kebutuhan kesehatan 
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c) Pemenuhan kebutuhan alat bantu 
d) Pemenuhan kebutuhan pendidikan 
3) Pelatihan life skill dan kewirausahaan 
a) Bimbingan keterampilan 
b) Bimbingan praktek belajar kerja 
c) Bimbingan kewirausahaan 
4) Bimbingan sosial, spiritual, dan emosional 
a) Bimbingan orientasi pengenalan lembaga (Balai) 
b) Bimbingan fisik (olahraga, seni, integrasi sosial) 
c) Bimbingan mental spiritual (agama) 
d) Bimbingan mental psikologis (psikoterapi, pencerahan, wacana 
diri, outbond, kepramukaan, widyawisata) 
5) Pemenuhan hak aksesibilitas 
a) Pemenuhan sarana dan prasarana yang aksesibel 
b) Penyaluran kerja 
6) Asisten dan jaminan sosial 
a) Advokasi sosial 
b) Kemitraan 
c) Sarasehan sosial 
Kegiatan pertemuan antara orangtua penerima manfaat, Instansi 
dan Masayarakat yang dilaksanakan setelah penerima manfaat selesai 
mengikuti ujian akhir dengan tujuan : 
1. Diketahui pelayanan rehabilitasi yang diberikan oleh BBRSBD 
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2. Terwujudnya rencana tindak lanjut penanganan terhadap penerima 
manfaat pasca rehabilitasi 
3. Mempererat hubungan antara orang tua penerima manfaat, Instansi 
dan Masyarakat agar terjalin kesinambungan program pelayanan 
terhad ap penerima manfaat pasca rehabilitasi. 
B. Hasil Penelitian 
Berdasarkan hasil penelitian khususnya yang berkaitan dengan 
pelaksanaan bimbingan activity daily living penerima manfaat (PM) di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta. Dari hasil penelitian ditemukan tahapan-tahapan mengenai 
bagaimana pelaksanaan bimbingan activity daily living penerima manfaat 
(PM) di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. Tahapan – tahapan tersebut adalah sebagai berikut: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tahap awal Hasil akhir Tahap pelaksanaan 
Assesmen  Pengelolaan 
kelompok kecil 
Terwujudnya 
kemandirian 
activity daily 
living Pendampingan 
 
Pemberian tugas 
Monitoring 
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Bimbingan activity of daily living penerima manfaat di BBRSBD 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta sebelum melakukan pendampingan terlebih 
dahulu harus melakuan assesmen, assesmen dilakukan untuk mengetahui 
bakat dan potensi maupun kelemahan-kelemahan yang dimiliki oleh 
penerima manfaat sebagai penempatan layanan bimbingan dan fasilitas 
kebutuhan activity of daily living penerima manfaat. 
a) Tahap awal 
Pada tahap ini pekerja sosial melakukan assesmen untuk 
mengetahui bakat dan potensi maupun kelemahan-kelemahan 
penerima manfaat serta memberikan layanan bimbingan dan 
fasilitas apa yang dibutuhkan oleh penerima manfaat dalam 
melakukan activity of daily living. Setelah hasil Assesmen 
diperoleh maka selanjutnya pekerja sosial akan melakukan 
pendampingan, pendampingan ini dilakukan mulai dari pertama 
penerima manfaat datang ke BBRSBD. 
b) Tahap pelaksanaan 
Teknik pengelolaan kelompok kecil, teknik ini dilakukan 
oleh pekerja sosial yang bertujuan menciptakan lingkungan 
kelompok yang kondusif bagi penerima manfaat agar dapat 
mengikuti layanan bimbingan activity of daily living yang 
dilakukan oleh BBRSBD sehingga tercapai tujuan bimbingan 
yang efektif dan efisien. 
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Dalam kegiatan ini pengelolaan kelompok ini terdapat 
teknik pemberian tugas yaitu salah satu teknik yang digunakan 
deengan tujuan agar penerima manfaat melaksanakan latihan-
latiham activity of daily living selama melakuakan tugaas, 
sehingga pengalaman penerima manfaat  dalam melakukan 
latihan ADL dapat terintegrasi. 
Pada teknik pemberian tugas terdapat tiga fase, diantaranya 
yaitu: pertama fase pemberian tugas (tugas yang diberikan 
kepada penerima manfaat dapat dipertanggung jawabkan). Kedua 
fase pelaksanaan tugas. Ketiga fase mempertanggung jawabkan. 
Setelah pelaksanaan teknik pengelolaan dan pemberian tugas, 
BBRSBD juga melakukan monitoring dan evaluasi yang 
bertujuan untuk kelangsungan layanan serta perkembangan 
laayanan yang perlu dikembangkan dari pelaksanaan layanan 
bimbigan. 
Teknik monitoring, monitoring dilakukan dengan cara 
menggali untuk mendapatkan informasi secara regular 
berdasarkan indikator tertentu, dengan maksud mengetahui 
apakah kegiatan yang sedang berlangsung sesuai dengan 
perencanaan dan prosedur yang telash disepakati. Indikator 
monitoring mencakup esensi aktivitas dan target ditetapkan pada 
perencanaan program.  tentang perkembangan kemampuan 
aktivitas sehari-hari 
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c) Hasil akhir 
Tujuan BBRSBD dalam pelaksanaan bimbingan activity of 
daily living ini adalah untuk memandirikan penerima manfaat  
dalam melakukan aktivitas kegiatan sehari-harinya tanpa 
bergantung kepada orang lain supaya mereka dapat diterima oleh 
masyarakat. 
C. ANALISIS HASIL 
Dalam penelitian ini, peneliti lebih memfokuskan pada evaluasi 
pelaksanaan bimbingan activity of daily living penerima manfaat di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta, yaitu berupa pelaksanaan bimbingan activity of daily living 
penerima manfaat. 
Metodenya sendiri menggunakan metode analisis evaluasi yang 
peneliti gunakan yakni evaluasi CIPP, selain itu peneliti juga menggunakan 
sebagai alat indikator dalam mengevaluasi program yang digunakan sebagai 
alat ukur untuk menilai unsur-unsur yang masuk dalam pelaksanaan 
program tersebut. 
Evaluasi konteks program meliputi tujuan pelaksanaan bimbingan 
ADL serta relevansinya dengan konteks pelaksanaan bimbingann activity of 
daily living. Evaluasi input meliputi tiga variabel, yakni pertama variabel 
klien atau yang dalam penelitian ini adalah penerima manfaat penyandang 
tunadaksa, kedua adalah variabel pembimbing dan ketiga variabel program 
yang terdiri dari proses tahapn layanan bimbingan ADL. Dan yang terakhir 
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adalah evaluasi produk (hasil) yang berkaitan dengan dampak yang 
ditimbulkan seperti perubahan yang terjadi setelah layanan bimbingan. 
1. Evaluasi konteks 
Evaluasi konteks menyajikan data mengenai alasan-alasan untuk 
menetapkan tujuan sebuah program serta prioritas tujuannya. Evaluasi 
ini menggambarkan hal yang perlu dipertimbangkan dalam perencanaan 
program, baik itu karakteristik dan perilaku, keunggulan dan kelemahan 
tenaga pelaksana, sarana, fasilitas dan sebagainya. (Sudjana, 2006) 
a. Tujuan program 
Tujuan dibentuknya bimbingan activity of daily living 
penerima manfaat di BBRSBD adalah penerima manfaat yang 
mengalami kecacatan yang desebabkan beberapa hal diantarnya 
kecelakaan, penyakit atau sejak lahir. Kecacatan mereka 
menimbulkan rasa kurang percaya diri dan lebih menggantungkan 
orang lain sehingga mereka kurang mampu dalam melakukan 
aktivitas sehari – harinya (ADL) maka dari itu BBRSBD membentuk 
bimbingan activity of daily living yang bertujuan untuk 
menumbuhkan rasa percaya diri dan lebih mandiri bagi penyandang 
tunadaksa yang mengalami hambatan dalam kegiatan sehari-harinya. 
Bimbingan ini bertujuan untuk meberikan bantuan berupa bimbingan 
kepada penyandang tuna daksa yang mengalami kesulitan dalam 
aktivitas sehari-harinya dan memberikan fasilitas yang dibutuhkan 
60 
 
oleh penerima manfaat penyandang tunadaksa dalam aktivitas sehari-
harinya. 
Tujuan dari pelaksanaan bimbingan activity of daily living di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakara adalah ingin memandirikan penerima manfaat 
penyandang tunadaksa yang dalam melakuakn aktivitas kegiatan 
sehari-hari tanpa bergantung oleh orang lain sehingga mereka dapat 
diterima oleh masyarakat serta meningkatkan kemampuan menolong 
diri sendiri, menumbuhkan sikap dan perilaku sosial.  
Indikator relevansi berlaku dalam hal ini, karena tujuan dan 
sasaran layanan yang diberikan oleh BBRSBD sudah tepat untuk 
dilaksanakan. Tujuan pelaksanaan bimbingan activity of daily living 
yakni membantu penyandang tuna daksa utuk keluar dari masalah 
yang dialami dan menumbuhkan sikap kemandirian untuk tidak 
bergantung kepada orang lain. 
b. Konteks bimbingan activity of daily living (ADL) 
Bimbingan merupakan bantuan yang dilakukan oleh seorang 
yang ahli kepada individu atau beberapa orang dengan memberikan 
pengetahuan tambahan untuk memahami dan mengatasi permasalahn 
yang dialami individu untuk seseorang tersebut, dengan cara terus 
menerus dan sistematis. 
Depsos RI (2003: 36) proses bimbingan keterampilan activity of 
daily living meliputi:  
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a) Modifikasi Bimbingan  
Dalam pelaksanaan pelatihan, perlu melakukan modifikasi 
alat bantu latihan dan cara yang digunakan dalam latihan, agar 
materi latihan mudah difahami, dicerna dan dilakukan oleh 
kelayan.  
b) Analisis tugas  
Analisis tugas dapat digunakan sebagai acuan dalam 
mengambil keputusan dan dapat membantu dalam 
mengidentifikasi penyandang tuna daksa dalam menentukan 
pemberian materi bimbingan berikutnya.  
Langkah-langkah yang perlu dilakukan dalam 
mengembangkan analisis tugas adalah: 
1) Menetapkan tujuan yang diharapkan 
2) Membuat daftar komponen secara lengkap, berurutan 
dan bertahap. 
3) Menentukan dan menginfenteris keterampilan dasar yang 
dimiliki sebagai syarat mengikuti latihan keterampilan 
berikutnya yang lebih tinggi atau lebih sulit. 
4) Membuat urutan kegiatan dari suatu keterampilan. 
Proses layanan bimbingan activity of daily living yang dilakukan 
oleh BBRSBD pada saat proses layanan bimbingan activity of daily 
living, diantaranya sebagai berikut: 
a) Modifikasi bimbingan 
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Dalam pelaksanaan pelatihan, perlu melakukan modifikasi 
alat bantu latihan dan cara yang digunakan dalam latihan, agar 
materi latihan mudah difahami, dicerna dan dilakukan oleh 
kelayan. Dalam hal ini BBRSBD memodifikasi bimbingan 
berupa pengelolaan kelompok kecil dimana teknik ini bertujuan 
untuk menciptakan lingkungan yang kodusif dan daiharapkan 
penerima manfaat bisa saling mengedukasi atau saling 
membimbing antara satu sama lain. 
b) Analisis Tugas 
Pada pemberian tugas di BBRSBD terdapat tiga fase, yaitu 
diantaranya: 
1) Fase pemberian tugas ( tugas yang diberikan kepada 
penerima manfaat hendaknya di pertanggungjawabkan), yang 
meliputi:  
a. Tujuan yang akan dicapai 
b. Jenis tugas yang jelas dan tepat sehingga penerima 
manfaat mengerti apa yang ditegaskan 
c. Sesuai kemampuan penerima manfaat 
d. Ada petunjuk untuk membantu penerima manfaat 
melaksanakan tugas 
e. Ada petunjuk untuk membantu penerima manfaat dalam 
melaksanakan tugas 
2) Fase pelaksanaan tugas, meliputi: 
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a. Pekerja sosial membeikan bimbingan dan pengawasan 
b. Diberi dorongan, motivasi dan semangat sehingga 
penerima manfaat mau melaksanakan tugasnya 
c. Diusahakan tugas itu dikerjakan oleh penerima manfaat 
sendiri tanpa bantuan orang lain 
d. Penerima manfaat mencatat hasil dari tugasnya, apakah 
dapat menyelesaikan ataua belum 
3) Fase mempertanggung jawabkan, meliputi: 
a. Laporan penerima manfaat atas tugas yang telah 
dilakukan  
b. Penilaian hasil tugas penerima manfaat oleh pekerja 
sosial 
 
Evaluasi Konteks 
1 a. Tujuan program Tujuan dari pelaksanaan bimbingan activity 
of daily living di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakara adalah ingin 
memandirikan penerima manfaat 
penyandang tunadaksa yang dalam 
melakuakn aktivitas kegiatan sehari-hari 
tanpa bergantung oleh orang lain sehingga 
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mereka dapat diterima oleh masyarakat 
serta meningkatkan kemampuan menolong 
diri sendiri, menumbuhkan sikap dan 
perilaku sosial. 
 b. Analisis tujuan 
bimbingan 
activity of daily 
living 
Berdasarkan hasil penelitian, tujuan dari 
pelaksanaan bimbingan activity of daily 
living adalah untuk meberikan bantuan 
berupa bimbingan kepada penyandang tuna 
daksa yang mengalami kesulitan dalam 
aktivitas sehari-harinya dan memberikan 
fasilitas yang dibutuhkan oleh penerima 
manfaat penyandang tunadaksa dalam 
aktivitas sehari-harinya. Tujuan layanan 
bimbingan ADL sudah terlaksana dengan 
cukup baik dan tepat sasaran. Tujuan dan 
sasaran yang diberikan oleh BBRSBD 
sudah tepat untuk dilaksnakan. 
2 a. Konteks 
bimbingan ADL 
Bimbingan merupakan Proses pemberian 
bantuan yang terus menerus dari seorang 
pembimbing yang telah dipersiapkan 
kepada individu yang membutuhkannya 
dalam rangka mengembangkan seluruh 
potensi yang dimilikinya secara optimal 
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dengan menggunakan berbagai macam 
media dan teknik bimbingan dalam suasana 
asuhan yang normatif agar tercapai 
kemandirian sehingga individu dapat 
bermanfaat baik bagi dirinya sendiri 
maupun bagi lingkungannya. 
Proses bimbingan ADL meliputi: 
modifikasi bimbingan dan analisis tugas. 
 b. Analisis konteks 
bimbingan ADL 
Proses bimbingan ADL yang dilakukan 
BBRSBD antaara lain yaitu: bimbingan 
modifikasi atau pengelolaan kelompok 
kecil, analisis tugas dan monitoring dari 
setiap kegiatan yang telah dilakukan. 
Konteks bimbingan tersebut sudah 
terlaksana dengan baik dari segi layanan 
bimbingannya. 
 
2. Evaluasi input 
Dalam evaluasi input terdapat beberapa komponen yang meliputi 
sumber daya manusia, sarana, dan peralatan pendukung, dan berbagai 
prosedur atau aturan yang diperlukan. Peneliti membaginya ke dalam 
tiga variabel, yaitu: 
a. Variabel Klien  
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Klien dalam penelitian ini adalah penerima manfaat (PM) 
penyandang tuna daksa yang disebabkan karena yang memiliki 
masalah kurangnya kemandirian dalam activity of daily living. Usia 
penyandang tuna daksa berkisar 17-35 tahun. Latar belakang mereka 
dalam kurangnya kemandirian ADL disebabkan karena kelainan 
pada otot dan tulang, kelainan pada system saraf otak yang berakibat 
gangguan pada fungsi motorik (cerebral palsy), dan kelainan pada 
anggota tubuh lainnya yang diakibatkan karena pertumbuhan yang 
tidak sempurna, misalnya lahir tanpa tangan/kaki, amputasi. Ada 
juga kelaina yaitu individu yang memiliki gangguan gerak yang 
disebabkan oleh kelainan neuro-muskular dan struktur tulang yang 
bersifat bawaan, sakit atau akibat kecelakaan (kehilangan organ 
tubuh), polio dan lumpuh.  
Menurut Salim Choiri (1995: 35) Klasifikasi anak tunadaksa 
dilihat dari sistem kelainannya, yaitu : 
a. Kelainan pada sistem serebral (serebral system disorder) 
b. Kelainan pada sistem otot dan rangka (musculus skeletal system) 
c. Kelainan karena bawaan (congenital deformities) 
Namun dalam kenyataannya peneliti melihat beberapa 
kendala dalam variabel klien ini yaitu salah satunya ada diantara 
perima manfaat yang IQnya rendah sehingga dalam menerima materi 
penerima manfaat tersebut membutuhkan perhatian khusus.  
b. Variabel pembimbing atau pekerja sosial 
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Pembimbimbing atau pekerja sosial di BBRSBD memiliki 
latar belakang yang bermacam-macam. Dari segi pengalaman, 
pembimbing atau pekerja sosial di BBRSBD sudah memiliki 
pengalaman yang lumayan banyak. Pembimbing di sebut juga 
dengan pekerja sosial, pekerja sosial di Balai memiliki latar belakang 
yang bermacam-macam seperti pasca sarjana, sarjana, D3, SMA, dan 
SMK. Tidak ada syarat khusus untuk menjadi pekerja sosial  di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta, sehingga siapa saja yang sekiranya dianggap mampu  
maka diamanahi  menjadi pekerja sosial. Pekerja sosial memiliki 
kewenangan untuk membantu meningkatkan kemampuan penerima 
manfaat. Hal tersebut berhubungan dengan Activity of  Daily Living 
(ADL). Pekerja sosial di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta memberikan pelayanan 
berupa bimbingan ADL dalam meningkatkan kemampuan Activity of 
Daily Living (ADL) pada penerima manfaat. Dalam proses kegiatan, 
pekerja sosial bergantian sesuai jadwal yang sudah ditetapkan dari 
pihak BBRSBD. Apabila ada pekerja sosial yang tidak bisa hadir 
sesuai dengan jadwal, pekerja sosial tersebut wajib mencari 
pengganti yang bersedia untuk membimbing penerima manfaat. 
Setiap pertemuan kegiatan bimbingan ADL tersebut terdiri 
dari tiga pekerja sosial untuk sepuluh penerima manfaat. Waktu yang 
dibutuhkan kurang lebih sekitar dua jam. Agar penerima manfaat 
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tidak jenuh atau bosan, pada pertengahan proses kegiatan diberikan 
ice breaking atau film pendek tentang motivasi karena tidak semua  
penerima manfaat antusias dalam kegiatan tersebut. Dibalik kegiatan, 
ada kegiatan tersembunyi dari penerima manfaat. Ada penerima 
manfaat yang bermain handphone, bercanda dengan teman 
sebelahnya dan masih banyak lagi. Pekerja sosial hanya memberikan 
teguran ketika suasana proses kegiatan sudah tidak kondusif lagi. 
Meteri kegiatan berdasarkan buku panduan yang sudah 
disusun oleh tim khusus yaitu dari pihak bimbingan sosial. Namun 
cara penyampaian materi sesuai dengan cara atau metode yang 
pekerja sosial miliki saat mengampu kegiatan tersebut. Ada 
perbedaan dan ciri khas dari setiap pekerja sosial.  Salah satu 
perbedannya yaitu pendekatan kepada penerima manfaat. 
c. Variabel layanan bimbingan  
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta dalam melaksanakan Bimbingan activity of 
daily living memberikan pelayanaa Bimbingan  sebagai berikut: 
1) Bimbingan  
Bimbingan adalah bantuan atau pertolongan yang diberikan 
kepada individu atau sekumpulan individu untuk menghindari 
atau mengatasi kesulitan-kesulitan di dalam kehidupannya 
sehingga individu atau sekumpulan individu itu dapat mencapai 
kesejahteraan hidupnya. 
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2) Pendampingan  
Proses interaksi timbal balik (tidak satu arah) antara 
individiu/ kelompok/ komunitas yang didampingi dan individu/ 
kelompok/ komunitas yang didampingi bertujuan memotivasi 
dan mengorganisir individu/ kelompok/ komunitas dalam 
mengembangkan sumber daya dan potensi orang yang di 
damping dan tidak menimbulkan ketergantungan terhadap orang 
yang didampingi dan tidak mendampingi (mendorong 
kemandirian). 
Dari proses pendampingan ini pekerja sosial dapat 
membantu mengatasi permasalahan yang dialami oleh penerima 
manfaat, salah satu permasalahannya  adalah permasalahan 
kemampuan activity of daily living. Pendampingan di BBRSBD 
hanya khusus mendampingi penerima manfaat yang mengalami 
kecacatan fisik agar dapat menjalani hidup dengan baik sesuai 
kemampuan yang dimilikinya. 
3) Advokasi 
Advokasi adalah upaya memperbaiki atau merubah kebijakan 
public sesuai dengan kehendak atau kepentingan yang mendesak 
untuk terjadinya perbaikan atau perubahan tersebut.  
Pada evaluasi ini, penelitian memfokuskan pada pelaksanaan 
bimbingan activity of daily living. Pada aspek tujuan dan konteks 
bimbingan yang diberikan oleh BBRSBD, peneliti memfokuskan 
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pada pendekatan atau teknik yang diberikan dalam pelaksanaan 
bimbingan activity of daily living yaitu pengelolaan kelompok kecil, 
pemberian tugas, dan monitoring. 
Evaluasi Input 
1 a. Variabel klien Klien di Balai ini berjumlah  57 penerima 
manfaat yang nberusia 17-35 tahun  yang 
memiliki kecacatan fisik sehingga 
menyebabkan kurangnya kemandirian 
activity of daily living. Sebab-sebab 
kecacatan di sebabkan karena kelainan 
pada otot dan tulang, kelainan pada system 
saraf otak yang berakibat gangguan pada 
fungsi motorik (cerebral palsy). 
 b. Analisis 
variabel klien 
Berdasarkan hasil penelitian lapangan, 
yang mengikuti kegiatan bimbingan 
activity of daily living yang mengalami 
kesulitan dalam kemandirian activity of 
daily living. Sebab-sebab kecacatan 
sependapat dengan Menurut Salim Choiri 
(1995: 35) Klasifikasi anak tunadaksa 
dilihat dari sistem kelainannya, yaitu : 
(a)Kelainan pada sistem serebral (serebral 
system disorder), (b) Kelainan pada sistem 
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otot dan rangka (musculus skeletal system), 
(b) Kelainan karena bawaan (congenital 
deformities). Namun ada beberapa yang 
menghambat kegiatan tersebut yaitu IQ 
mereka yang rendah. 
2 a. Variabel 
pembimbing 
Pembimbing atau pekeja sosial yang ada di 
Balai ini ada yang lulusan Sarjana, Pasca 
Sarjana, D3, SMA dan SMK. Untuk 
menjadi pekerja sosial dalam pelaksanaan 
bimbingan ADL tidak ada syarat khusus 
untuk menjadi pembibing. 
 b. Analisis 
variabel 
pembimbing 
Kriteria yang seharusnya dimiliki oleh 
pembimbing pelaksanaan bimbingan  
adalah ia yang memiliki pengalaman 
dalam bidangnya. 
3 a. Variabel 
bimbingan 
activity of 
daily living 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
dal meningkatkan kemampuan ADL 
penerima manfaat memberikan pelayanan 
sebagai berikut, bimbingan, pendampingan 
dan advokasi, penelitian memfokuskan 
pada pelaksanaan bimbingan activity of 
daily living. Pada aspek tujuan dan konteks 
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bimbingan yang diberikan oleh BBRSBD, 
peneliti memfokuskan pada pendekatan 
atau teknik yang diberikan dalam 
pelaksanaan bimbingan activity of daily 
living yaitu pengelolaan kelompok kecil, 
pemberian tugas, dan monitoring 
 b. Analisis 
variabel  
bimbingan 
activity of 
daily living 
Pelaksanaan bimbingan activity of daily 
living sudah terlaksana dengan baik, 
namun masih perlu di tingkatkan baik dari 
penjadwalan waktu, selain itu penambahan 
konselor yang profesional di bidangnya 
juga perlu diperlukan guna meningkatkan 
kualitas bimbingan ADL. 
 
 
Pelaksanaan bimbingan activity of daily living sudah 
terlaksana dengan baik, namun masih perlu di tingkatkan baik dari 
penjadwalan waktu, selain itu penambahan konselor yang 
professional di bidangnya juga perlu diperlukan guna meningkatkan 
kualitas bimbingan ADL. 
 
 
3. Evaluasi Proses 
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Evaluasi proses bertujuan untuk mengidentifikasikan atau 
memprediksi dalam proses pelaksanaa,, seperti dalam desain 
prosedur atau implementasinya. Guna menyediakan informasi 
sebagai dasar memperbaiki program, serta untuk mencatat dan 
menilai prosedur kegiatan dan peristiwa. Oleh sebab itu, evaluasi 
proses dalam penelitian ini adalah dengan membahas tentang tahapan 
layanan bimbingan ADL. 
Dalam hal ini peneliti memfokuskan pada evaluasai 
pelaksanaan bimbingan activity of daily living penerima manfaat. 
Dalam evaluasi proses ini peneliti ingin mendiskripsikan proses 
layanan bimbingan activity of daily living penerima maanfaat 
penyandang tunadaksa. Adapun proses atau tahapan dalam 
menangani activity of daily living adalah sebagai berikut: 
 
 
 
 
 
 
 
 
Assesmen  Pengelolaan 
kelompok kecil 
Terwujudnya 
kemandirian 
activity daily 
living 
Pendampingan 
Pemberian tugas 
Monitoring 
Tahap awal  Tahap Pelaksana Hasil akhir 
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Bimbingan activity of daily living penerima manfaat di 
BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta sebelum melakukan 
pendampingan terlebih dahulu harus melakuan assesmen, assesmen 
dilakukan untuk mengetahui bakat dan potensi maupun kelemahan-
kelemahan yang dimiliki oleh penerima manfaat sebagai 
penempatan layanan bimbingan dan fasilitas kebutuhan activity of 
daily living penerima manfaat. 
a) Tahap awal 
Pada tahap ini pekerja sosial melakukan assesmen untuk 
mengetahui bakat dan potensi maupun kelemahan-kelemahan 
penerima manfaat serta memberikan layanan bimbingan dan 
fasilitas apa yang dibutuhkan oleh penerima manfaat dalam 
melakukan activity of daily living. Setelah hasil Assesmen 
diperoleh maka selanjutnya pekerja sosial akan melakukan 
pendampingan, pendampingan ini dilakukan mulai dari 
pertama penerima manfaat datang ke BBRSBD. 
b) Tahap pelaksanaan 
Teknik pengelolaan kelompok kecil, teknik ini dilakukan 
oleh pekerja sosial yang bertujuan menciptakan lingkungan 
kelompok yang kondusif bagi penerima manfaat agar dapat 
mengikuti layanan bimbingan activity of daily living yang 
dilakukan oleh BBRSBD sehingga tercapai tujuan bimbingan 
yang efektif dan efisien. 
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Dalam kegiatan ini pengelolaan kelompok ini terdapat 
teknik pemberian tugas yaitu salah satu teknik yang digunakan 
deengan tujuan agar penerima manfaat melaksanakan latihan-
latiham activity of daily living selama melakuakan tugaas, 
sehingga pengalaman penerima manfaat  dalam melakukan 
latihan ADL dapat terintegrasi. 
Pada teknik pemberian tugas terdapat tiga fase, 
diantaranya yaitu: pertama fase pemberian tugas (tugas yang 
diberikan kepada penerima manfaat dapat dipertanggung 
jawabkan). Kedua fase pelaksanaan tugas. Ketiga fase 
mempertanggung jawabkan. 
Setelah pelaksanaan teknik pengelolaan dan pemberian tugas, 
BBRSBD juga melakukan monitoring dan evaluasi yang 
bertujuan untuk kelangsungan layanan serta perkembangan 
layanan yang perlu dikembangkan dari pelaksanaan layanan 
bimbigan. 
c) Hasil akhir 
Tujuan BBRSBD dalam pelaksanaan bimbingan activity 
of daily living ini adalah untuk memandirikan penerima 
manfaat  dalam melakukan aktivitas kegiatan sehari-harinya 
tanpa bergantung kepada orang lain supaya mereka dapat 
diterima oleh masyarakat. 
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Evaluasi Proses 
1 a. Proses tahapan 
bimbingan activity of 
daily living 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta sebelum 
melakukan pendampingan terlebih 
dahulu harus melakuan assesmen, 
assesmen dilakukan untuk 
mengetahui bakat dan potensi 
maupun kelemahan-kelemahan yang 
dimiliki oleh penerima manfaat 
sebagai penempatan layanan 
bimbingan dan fasilitas kebutuhan 
activity of daily living penerima 
manfaat. Dari tahapan tersebut 
tentunya memiliki prosedur dalam 
pelaksanaan bimbingan ADL. 
Yang pertama tahap awal yaitu 
assesmen untuk mengeetahui hasil 
kemampuan penerima manfaat  dan 
memberikan pendampingan. 
Tahap pelaksana yaitu pengelolaan 
kelompok kecil dengan memberikan 
berbagai pendekatan seperti 
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pemberian tugas dan memonitoring 
atau evaluasi hasil dari bimbingan 
ADL ini. 
Tahap akhir yaitu tujuan dari 
layanan bimbingan yang diberikan 
dapat membantu klien untuk dapat 
menjalani kehidupan dengan lebih 
baik. 
 b. Analisis proses 
tahapan bimbingan 
activity of daily living 
Dari observasi penelitian dilapangan 
yang dilakukan oleh BBRSBD sudah 
cukup membantu penerima manfaat 
dalam kemampuan ADLnya. 
Layanan bimbingan juga tepat 
sasaran kepada penerima manfaat 
yang kurang mampu dalam 
melakukan ADL meskipun ada 
sebagian penerima manfaat yang 
malas dalam tugas dan tanggung 
jawab yang diberikan. 
 
4. Evaluasi Produk (Hasil) 
Evaluasi hasil dilakukan untuk mengukur tingkat keberhasilan suatu 
program yang telah dilakukan. Pada tahap ini peneliti akan memberikan 
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rekomendasi apakah program bimbingan dapat dilanjutkan, 
dikembangkan/ dimodifikasi atau dihentikan. Dalam penelitian ini yang 
menjadi tolak ukur keberhasilan adalah perubahan kemampuan activity 
of daily living penerima manfaat secara mandiri serta dampak positif apa 
yang didapatkan setelah diberikan program bimbingan activity of daily 
living di Balai. 
Penyandang disabilitas tubuh secara psikis akan mengalami rasa 
rendah diri dan kesulitan dalam menyesuaikan diri di masyarakat, karena 
perlakuan masyarakat/lingkungan sekitar berupa celaan atau belas 
kasihan ketika memandang mereka. Kurangnya akses informasi tentang 
pentingnya melakukan rehabilitasi dan kurangnya fasilitas umum yang 
mempermudah para penyandang disabilitas tubuh untuk melaksanakan 
kegiatan sehari-hari dan kurangnya akses pekerjaan untuk penyandang 
cacat. Selain itu Kecacatan menggambarkan adanya disfungsi atau 
berkurangnya suatu fungsi secara objektif dapat diukur, dilihat, karena 
adanya kehilangan/kelainan dari bagian tubuh/organ seseorang misalnya, 
tidak adanya tangan, kelumpuhan pada bagian tertentu dari tubuh. 
Sedangkan penyandang disabilitas tubuh/cacat tubuh pada dasarnya 
sama dengan manusia normal lainnya, perbedaannya terletak pada 
kelainan bentuk dan keberfungsian sebagai fisiknya saja, misalnya 
tangan dan kaki mereka tidak berfungsi sehingga hal tersebut menjadi 
hambatan bagi para penyandang cacat tubuh dalam melakukan aktifitas 
kehidupan sehari-harinya. Akibatnya banyak dari mereka yang merasa 
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rendah diri, kurang percaya diri, menganggap dirinya kurang beruntung, 
tidak memiliki potensi, tidak dapat hidup mandiri dan merasa bahwa 
masa depan mereka sudah menjadi suram. Cacat fisik yang ada pada diri 
seseorang dapat menimbulkan perasaan malu dan rendah diri, sehingga 
hal ini membuat orang tersebut memiliki konsep diri yang negatif. 
Tujuan  bimbingan  activity of daily living secara  umum  adalah  
agar  seseorang dapat  mandiri  dengan  tidak bergantung  pada orang 
lain dan mempunyai rasa tanggung jawab. Sedangkan tujuan khususnya 
adalah menumbuhkan dan meningkatkan kemampuan  dalam  
tatalaksana pribadi (mengurus diri, menolong diri, merawat diri), 
Menumbuhkan  dan  meningkatkan  kemampuan   dalam  berkomunikasi 
sehingga dapat mengkomunikasikan keberadaan dirinya, Menumbuhkan 
dan meningkatkan kemampuan dalam hal sosialisasi. 
Layanan bimbingan yang dilaksanakan oleh BBRSBD sudah sangat 
baik dilakukan dengan benar, tepat sasaran, tuntas dalam mengatasi 
masalah yang dihadapi dan memberikan pelayanan dengan penuh rasa 
ikhlas. Dari pendekatan yang dilaksanakan yaitu berupa pengelolaan 
kelompok kecil, pemberian tugas dan monitoring atau evaluasi. 
Berdasarkan hasil pengamatan dari peneliti, Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta dalam pelaksanaan 
bimbingan ADL penerima manfaat. Layanan bimbingan ADL tersebut 
telah berjalan sesuai dengan tujuan layanan itu di bentuk dan membuat 
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perubahan bagi penerima manfaat penyandang tunadaksa agar penerima 
manfaat mampu melakukan ADLnya secara mandiri. 
Aspek yang muncul setelah dilakukan bimbingan ADL penerima 
manfaat yang mengalami cacat fisik disebabkan beberapa faktor, antara 
lain: aspek sosial dan perilaku, di aspek sosial ini terlihat ada perubahan 
yang tibul setelah bimbingan ADL ini diberikan oleh BBRSBD yaitu 
meningkatnya kemempuan kepercayaan diri terhadap diri penerima 
manfaat. tumbuh rasa tanggung jawab pada penerima manfaat terhadap 
apa yang harus mereka kerjakan. Sedang pada saspek perilaku terlihat 
dari perubahan perilaku mereka yang lebih bertanggung jawab dan  
mandiri dalam mengurus diri sendiri. Namun dari hasil pengamatan 
peneliti masih ada penerima manfaat yang masih bergantung kepada 
orant lain. 
Dari perubahan perilaku dan sosial mereka, dapat menunjukan 
adanya keberhasilan dari bimbingan ADL terhadap sasaran. Ada banyak 
nilai positif yang diterima dan dirasakan oleh penerima manfaat dari 
layanan bimbingan, namun masih ada hambatan dan kendala dalam 
pelaksanaan bimbingan tersebut. Sehingga seharusnya pelaksanaan 
bimbingan ini sangat diperlukan dalam menangani kemampuan ADL 
maka peningkatan layanan serta inovasinya harus bener-bener 
diperhatikan dan dilakukan. Baik itu dari segi layanan, pembimbing 
maupun fasilitas dan prasarananya yang digunakan untuk kelangsungan 
layanan tersebut. 
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Evaluasi Produk (Hasil) 
1 a. Perubahan 
kemandirian 
activity of daily 
living penerima 
manfaat 
Evaluasi hasil dilakukan untuk 
mengukur tingkat keberhasilan suatu 
program yang telah dilakukan. Pada 
tahap ini peneliti akan memberikan 
rekomendasi apakah program 
bimbingan dapat dilanjutkan, 
dikembangkan/ dimodifikasi atau 
dihentikan. Dalam penelitian ini yang 
menjadi tolak ukur keberhasilan adalah 
perubahan kemampuan activity of daily 
living penerima manfaat secara mandiri 
serta dampak positif apa yang 
didapatkan setelah diberikan program 
bimbingan activity of daily living di 
Balai. 
Penyandang disabilitas tubuh secara 
psikis akan mengalami rasa rendah diri 
dan kesulitan dalam menyesuaikan diri 
di masyarakat, karena perlakuan 
masyarakat/lingkungan sekitar berupa 
celaan atau belas kasihan ketika 
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memandang mereka. Kurangnya akses 
informasi tentang pentingnya 
melakukan rehabilitasi dan kurangnya 
fasilitas umum yang mempermudah 
para penyandang disabilitas tubuh 
untuk melaksanakan kegiatan sehari-
hari dan kurangnya akses pekerjaan 
untuk penyandang cacat. Selain itu 
Kecacatan menggambarkan adanya 
disfungsi atau berkurangnya suatu 
fungsi secara objektif dapat diukur, 
dilihat, karena adanya 
kehilangan/kelainan dari bagian 
tubuh/organ seseorang misalnya, tidak 
adanya tangan, kelumpuhan pada 
bagian tertentu dari tubuh. Sedangkan 
penyandang disabilitas tubuh/cacat 
tubuh pada dasarnya sama dengan 
manusia normal lainnya, perbedaannya 
terletak pada kelainan bentuk dan 
keberfungsian sebagai fisiknya saja, 
misalnya tangan dan kaki mereka tidak 
berfungsi sehingga hal tersebut menjadi 
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hambatan bagi para penyandang cacat 
tubuh dalam melakukan aktifitas 
kehidupan sehari-harinya. Akibatnya 
banyak dari mereka yang merasa 
rendah diri, kurang percaya diri, 
menganggap dirinya kurang beruntung, 
tidak memiliki potensi, tidak dapat 
hidup mandiri dan merasa bahwa masa 
depan mereka sudah menjadi suram. 
Cacat fisik yang ada pada diri 
seseorang dapat menimbulkan perasaan 
malu dan rendah diri, sehingga hal ini 
membuat orang tersebut memiliki 
konsep diri yang negatif. 
Layanan bimbingan yang dilaksanakan 
oleh BBRSBD sudah sangat baik 
dilakukan dengan benar, tepat sasaran, 
tuntas dalam mengatasi masalah yang 
dihadapi dan memberikan pelayanan 
dengan penuh rasa ikhlas. Dari 
pendekatan yang dilaksanakan yaitu 
berupa pengelolaan kelompok kecil, 
pemberian tugas dan monitoring atau 
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evaluasi. 
 b. Analisis hasil Berdasarkan hasil pengamatan dari 
peneliti, Balai Besar Rehabilitasi Sosial 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta dalam pelaksanaan 
bimbingan ADL penerima manfaat. 
Layanan bimbingan ADL tersebut telah 
berjalan sesuai dengan tujuan layanan 
itu di bentuk dan membuat perubahan 
bagi penerima manfaat penyandang 
tunadaksa agar penerima manfaat 
mampu melakukan ADLnya secara 
mandiri. 
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BAB V 
PENUTUP 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah peneliti uraikan, maka 
dapat disimpulkan bahwa penelitian ini menjelasaskan bahwa: 
1. Pada evaluasi konteks yang meliputi tujuan kegiatan dan konteks 
bimbingan sudah bisa dikatakan cukup relevan antara satu dengan 
yang lain. Dimana tujuan dari pelaksanaan bimbingan yaitu untuk 
membantu memandirikan penerima manfaat dalam melakukan activity 
of daily living. 
2. Pada evalusi input yang meliputi variabel klien sudah masuk dalam 
kategari cukup baik,. Pada pembimbing sudah cukup baik namun 
kurangnya tenaga pekerja sosial (pembimbing) yang berpengalaman 
dalam melatih dan menyampaikan materi ADL. Layanan bimbingan 
penerima manfaat sudah bagus, sarana dan prasarana cukup memadai, 
meskipun masih terdapat beberapa kekurangan dari beberapa aspek 
yang diamati. 
3. Pada evaluasi proses meliputi proses pelaksanaan bimbingan yang 
digunakan dalam meningkatkan kemamdirian activity of daily living 
penerima manfaat yaitu pada tahap awal di mulai dengan assesmen dan 
pendampingan. Pada tahap pelaksana yaitu berupa pengelolaan 
kelompok kecil, pemberian tugas dan monitoring. Pada tahap akhir 
hasil pelaksanaan bimbingan. Dapat dikatakan proses ini masuk dalam 
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ketegori yang baik. Namun masih perlu ditingkatkan baik dari 
penjadwalan waktu dan penambahan konselor (pembimbing) yang 
professional di bidangnya. 
4. Pada evaluasi produk (hasil) meliputi pencapaian hasil bimbingan 
activity of daily living penerima manfaat memberikan dampak positif 
dan manfaat bagi penerima manfaat. Dampak yang dialami oleh 
penerima manfaat setelah diberikan pelayanan bimbingan ADL 
penerima manfaat dapat mandiri dalam melakukan aktivitasnya dan 
tidak bergantung kepada orang lain. Terlihat dari perubahan yang 
diperlihatkan.  
B. Saran 
Berdasarkan hasil penelitian ini maka terdapat beberapa yang peneliti 
ajukan, diantaranya: 
1. Balai Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta perlu perlu menambahkan skill kompetensi kepada anggota 
BBRSBD yang lain supaya mereka dapat melakukan layanan 
bimbingan dengan baik dan menggunakan metode dengan benar dan 
tepat. 
2. Bagi klien atau penerima manfaat (PM) yang dalam hal ini adalah 
penyandang tuna daksa peneeliti ingin menyarankan agar dapat 
mengikuti setiap bimbingan dengan optimal, oleh sebab itu dapat 
menjadi bekal dikemudian hari. Tahanlah rasa sakit dan rasa malas 
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sehingga kalian mampu mandiri dalam activity of daily living tanpa 
bantuan atau belas kasih orang lain. 
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Lampiran 1. Pedoman wawancara 
PEDOMAN WAWANCARA 
1. Bagaimana kemampuan ADL penerima manfaat di BBRSBD ini ? 
2. Apa tujuan di bentuknya bimbingan ADL ini ? 
3. Adakah kendala dalam pelaksanaan bimbingan ADL ini? 
4. Bagaimna proses pelaksanaan bimbingan ADL ini ? 
5. Apa saja pendekatan dalam pelaksanaan bimbingan ADL ? 
6. Bagaimana perkembangan ADL PM setelah malakukan bimbingan ADL ? 
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Lampiran 2. Transkip Wawancara  
TRANSKIP WAWANCARA 
S1W1 
    
Nama  : Ibu Erna 
Jabatan : Kepala Asrama Putra 
Keatarangan : P (Peneliti)   S (Subjek) 
Ket  Wawancara  
P 
S  
P 
 
 
S  
P 
 
 
 
S  
P  
 
S 
 
 
 
 
 
Assalamu’alaykum  bun 
Wa’alaykumussalam  mbak mari silahkan masuk,  
Oh iya bun, sebelumnya perkenalkan nama saya siska mahasiswa IAIN 
Surakarta 
Apakah bunda ada waktu luang?  
Iya mbak, ada yang bisa bunda bantu? 
Iya bun, sayakan mengambil penelitian disini tentang pelaksanaan 
bimbingan ADL PM (Penerima Manfaat), saya mohon bantuan bunda 
untuk membantu saya untuk memberikan info terkat hal itu. 
Kira-kira bunda ada waktu luangnya kapan ya bun? 
Sekarang bisa mbak, Kebetulan saya lagi longgar ini 
Alhamdulillah, langsung saja ya bun,  
Bagaimana kemampuan PM dalam melakukan ADLnya ? 
Kemampuan PM dalam ADL nya disini banyak yang kurang mampu 
misalnya saja, seseorang yang terlahir normal kemudian mengalami 
kecelakaan dan mengharuskan amputasi satu tangan atau kedua tangan 
kemudian mereka harus menyesuaikan dengan kondisi fisik mereka, 
dalam kondisi seperti itu mereka akan mengalami kesulitan dalam 
makan, mandi dan aktivitas lainnya. Kemudian yang berat seperti 
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cerebal palsy (CP) berat mereka mengalami kesulitan dalam ADLnya, 
bagaimana ia mau naik ketempat tidur, kemudian bagaimana ia berjalan 
dan bagaimana ia menggunakan alat bantu mobilitas, kemudian 
bagaimana ia menggunakan kloset. Nah seperti itu mbak kemampuan 
PM dalam ADLnya seperti itu. 
Jadi seperti itu ya bun, kemudian untuk menyelesaikan masalah tersebut 
teknik apa yang digunakan ya bun? 
Teknik yang di gunakan ya berupa memberikan bimbingan activity of 
daily living, dimana merekadibimbing dari mereka datang ke BBRSBD 
sampai mereka lulus atau sekitar satu tahun. Pembimbingan disini 
dimulai dari assesmen, assesmen ini untuk mengetahui hasil dari 
kemampuan ADL penerimma manfaat dan penempatan beberapa kamar 
atau di sebut juga pengelolaan kelompok kecil. Pengelolaan kelompok 
kecil ini dilakukaan secara langsung dan bekerja sama dengan penerima 
manfaat yang lain sehingga tercipta sifat edukasi dan saling 
membimbing seperti itu. 
Terus bagaimana tahapan dalam dalam melaksanakan bimbingan 
ADLnya ya bun? 
Untuk tahapannya yang pertama assessmen, kemudian pengelolaan 
kelompok kecil, pemeberian tugas dan monitoring. Kenapa di berikan 
tugas supaya mereka mempunyai tanggung jawab terhadap diri mereka 
sendiri misalnya seorang PM yang tidak bisa mencuci sama sekali dia di 
berikan tugas untuk mencuci sendiri, dan pemberian tugas ini dapat di 
pertanggung jawabkan kepada pembimbing dan di bantu oleh teman 
sekamarnya untuk kebenarannya. 
Emm, adakah kendala dalam melaksanakan bimbingan ADL ini bun? 
Kendalanya kebiasaan dari rumah yang buruk masih di bawa kemari dan 
merubah konsep dari rang tua. Pikiran yang “saya tidak mampu/ saya 
tidak bisa” merubah menjadi “bisa”. 
Kemudian bagaimana perkembangan ADL PM setiap bulannya ya bun? 
Untuk perkembangan setiap bulannya bagus mbak, ya meskipun ada 
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beberapa PM yang sulit untuk mengembangkan kemampuannya. Akan 
tetapi perkembangannya perbulan kami katakan cukup bagus mbak. 
Mungkin itu dulu ya bun, terimakasih sudah meluangkan waktunya 
untuk saya. 
Sama-sama mbak, semoga skripsinya cepat selesai dan di mudahkan ya. 
Aamiin,iya bun terimaksaih ataas do’anya, saya pamit pamit ya bun 
terimakasih sekali lagi. 
Iya mbak, sama-sama 
Assalamu’alaykum 
Wa’alaykumussalam 
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TRANSKIP WAWANCARA 
S1W2 
Nama  : Ibu Candra 
Jabatan : Kepala Asrama Putri 
Keterangan :  P (Peneliti)  S (Subyek) 
Ket. Wawancara  
P  
S  
 
P  
 
 
S 
 
P  
 
S  
P 
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P 
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Assalamu’alaykum buk 
Waa’alaykumussalam mbak, mari mbak dengan siapa ada yang bisa 
bunda bantu? 
Hehe… iya bun perkenalkan nama saya siska dwi ratnawati mahasiswi 
IAIN Surakarta. Boleh minta waktunya sebentar bun, buat wawancara 
untuk melengkapi data skripsi saya. 
Oh iya mbak siska silahkan, ngomong mbak siska ini dulu yang PPL 
disini ya. 
Hehe.. iya bun saya dulu PPL disini, sekarang saya ambil penelitian 
disini bun 
Oh iya mbak, mbak siska ambil penelitian tentang apa mbak? 
Saya ambil penelitian tentang kemandirian ADL disini bun. 
Em seperti itu, jadi apa yang ingin ditanyakan mbak? 
Oh iya bun, sebelumnya untuk jumlah PM disini berapa ya bun? 
Jumlah PM untuk yang putri sekarang 18 orang mbak, soalnya ini anak-
anak pada PBK  
Iya bun, untuk kemampuan PM di sini bagaimana ya bun? 
Kemampuan ADL PM disini kebanyakan masih bergantung kepada 
orang lain terutama yang dikursi roda, kebanyakan mereka mengalami 
hambatan dalam mobilitas, mereka lebih menggantungkaan diri pada 
orang lain misalnya saja dari kegiatan fak kembali ke asrama, kemudian 
dalam kebersihan diri disini ada PM yang terkadang pengen BAB karena 
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kebiasaan dari rumah ditolong oleh orang tuanya sehingga disini 
mungkin karena merasa canggung untuk minta tolong akhirnya dia BAB 
di tempat. 
Wah, ada bun yang seperti itu? 
Iya mbak, ya kita masih memaklumi untuk hal itu karena dia masih baru 
di sini akan tetapi jika sudah lama maaka kami akan menegurnya. 
em begitu ya bun? 
Iya mbak, kemudian apa lagi mbak? 
Untuk menangani kurannya kemampuan PM dalam ADLnya solusi apa 
yang dibuat bun? 
Untuk PM yang kuranng mandiri kami memberikan bimbingan yang 
berupa pelatihan kegiatan sehari-hari. Kami memberikan pelatihan dari 
bagaimana mereka yang kurang mampu sampai mereka bisa dikatakan 
mandiri. 
Bagaimana proses pelaksanaan bimbingan ADL ini ya bun? 
Yang yang perrtama kami observasi terlebih dahulu kemudian, di 
assesmen, seterlah diasesemen kita berikan fasilitas yang mereka 
butuhkan. 
Apa sajakah pendekatan dalam pelaksanaan bimbingan ADL ini bun? 
Pendekatan atau metode yang digunakan disini berupa bimbingan secara 
individu dan kelompok, pemberian tugas dan evaluasi. 
Adakah kendala / hanmbatan dalam pelaksanaan bimbingannya bun? 
Untuk kendalanya ya itu kurangnya kesadaran mereka akan bimbingan 
ini membuat mereka malas untuk mengikuti bimbingan ini. Ya 
meskipun ada beberapa anak yang merasakan sakit saat melaksanakan 
bimbingang karna melatih tubuh mereka supaya terbiasa untuk kegiatan 
sehari-harinya. 
Kemudian bagaimana perkembangan ADL PM setelah melakukan 
bimbigan ADL ini ? 
Perkembangan PM setiap bulannya bagus mbak, ya mungkin ada 
beberapa PM yang masih belum dikatakan mampu atau mandiri akan 
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tetapi bisa dikatakan cukup baik karena sebelum mereka datang kesini 
tidak mampu dan bergantung dengan temannya tapi setelah sebulan 
disini, Alhamdulillah sudah bisa melakukan mobilitas sendiri meskipun 
massih lamban. 
Seperti itu ya bun, ya mungkin itu dulu bun, insya Allah penjelasan 
sudah saya terima intinya dan saya pahami. Terimakasih sudah 
meluangkan waktunya buat saya bun. 
Oh iya mbak, sama-sama semangan dan sukses buat skripsinya ya mbak. 
Iya bun, terimakasih bun, kalau begitu saya pamit ya bun 
Iya mbak, 
Assalaamu’alaykum bun 
Wa’alaykumussalaam 
 
 
